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1 PREFACE. 

; 'i  ’ 

il 

L’intérôtqui  s’attache  à toutes  les  branches  de  la  con- 
naissance de  l’homme  a multiplié  les  moyens  de  la  répan- 
dre. L'art  a fourni  à la  science  anatomique  en  particulier 
les  secours  les  plus  précieux.  Nos  musées  se  parent  à juste 
titre  des  préparations  en  cire  de  Laumonier,  de  Dupont  et 
de  M.  Guy  aîné,  leur  émule.  L’anatomie  doit  aussi  beau- 
coup à la  peinture,  et  nous  nous  empressons  ici  d’offrir  le 
tribut  d’un  juste  hommage  et  d’une  sincère  reconnaissance 
à M.  Léveillé,  jeune  artiste  dont  le  pinceau  habile,  tou- 
jours guidé  par  l’intelligence  du  sujet,  est  appelé  à rendre 
à notre  science  d’éminents  services.  Nous  sommes  heureux 
de  pouvoii  dire  que  ia  gravure  a rendu  fidèlement  ses 
dessins  et  contribué  puissamment  à donner  à notre  œuvre 
le  mérite  de  l’exécution. 

Sans  doute  le  cadavre  est  la  véritable  source  où  le  mé- 
decin doit  sans  cesse  puiser  des  leçons.  C’est  la  nature  elle- 
même  qu’il  faut  observer  et  comprendre.  Mais  il  faut  savoir 
l'étudier  et,  en  son  absence,  il  est  bon  d’en  conserver 
l'image.  Les  arts  sont  frères  et  doivent  s’aider  réciproque- 
ment pour  satisfaire  les  besoins  et  les  plaisirs  defliomme. 
Il  faut  profiter  de  tout  pour  apprendre,  et  rendre  grâces 
au  talent  de  toute  espèce  qui  nous  en  fournit  les  moyens. 

S'il  est  vrai  que  les  manuels  de  dissection  cl  les  indica- 
tions sur  la  manière  de  découvrir  les  organes , mises  en 
tête  des  descriptions  anatomiques,  puissent  être  utiles,  il 
• est  également  vrai  que  les  élèves  ne  les  consultent  presque 

jamais.  Le  dessin  précis  et  fidèle  d’un  organe  indiquera 
promptement  cl  clairement  les  préparations.  Sous  ce  rap- 
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port,  nous  pensons  que  cel  allas  sera  le  complément  néces- 
saire des  ouvrages  d'anatomie  descriptive.  Pour  le  médecin, 

1 anatomie  n’est  pas  seulement  une  science,  elle  est  aussi 
un  art;  et  cet  art,  qui  fit  la  gloire  des  Desault,  des  Boyer, 
des  Dupuytren,  a,  cmaime  tous  les  autres,  besoin  d’être 
appris.  Or , en  fait  de  dissection , le  précepte  est  lent  et 
latigue;  l’exemple,  d’un  seul  trait,  montre  le  but  et  le 
moyen.  Longum  iler  per  prœcepla,  breve  per  exempta. 

On  dit  souvent  qu'on  retient  d’autant  mieux  les  objets 
qu’pn  a eu  plus  de  peine  à les  découvrir.  Il  serait  plus 
vrai  de  dire  qu’on  les  retient  d’autant  mieux  qu'on  les  a 
mieux  préparés  et  mieux  vus.  L’objet  qu’on  cherche  ne 
frappe  pas  les  yeux  et  ne  laisse  point  de  traces  dans  l’es- 
prit. Ce  n’est  pas  sans  dépit  et  sans  douleur  qu’on  voit  le 
plus  grand  nombre  des  élèves  consumer  chaque  jour  des 
heures  précieuses  à chercher  des  organes  qu’ils  ne  dé- 
couvrent jamais  convenablement;  en  sorte  qu’après  beau- 
coup de  fatigue  ils  ne  peuvent  que  lire  avec  ennui  la  des- 
cription d’un  organe  mal  préparé,  mal  vu  etpar  conséquent 
difficile  ou  impossible  à retenir.  Un  atlas  qu’ils  pourront 
porter  dans  les  laboratoires  de  dissection  et  tenir  con- 
stamment à côté  du  cadavre,  sera  le  seul  moyen  d'abréger 
et  d’utiliser  leurs  travaux. 

Lorsque  le  sujet  n’est  point  sous  les  yeux,  il  est  difficile 
de  relire  dans  un  ouvrage  une  description  longue,  compli- 
quée et  aride.  L’étude  sera  facile  en  présence  d’un  dessin 
qu’on  aura  comparé  à l’original  et  dont  on  aura  constaté 
l'exactitude.  Les  élèves  apprécieront  cet  avantage  surtout 
dans  les  saisons  où  l’enseignement  anatomique  est  terminé 
et  à l'approche  des  examens.  Quand  vient  cette  époque 
qui  inquiète  les  plus  instruits , on  a besoin  de  revoir  en 
quelques  jours,  en  quelques  instants  môme  une  infinité 
de  choses.  Alors  on  s’agite  : on  voudrait  parcourir  avec 
rapidité  les  ressorts  et  les  rouages  si  multipliés  et  si  divers 
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(lu  lu  madiinu  liiiiiiuitioi  muiH  lu  K(^lpul  uhI  lro\)  l(‘ril;  il 
arrôlu  rallunlirjn  «ur  (jiKjlrpiffB  objutH  ut  fuit  nf:gligur  lu» 
autros.  Ou  qiiitio  1(5  cudavns  (|ui  fi(5  »o  lui««u  irilurrogur 
qu'avec  lenluiirel  patience,  et  l'on  n?cfierclie  grand» 
allas;  mais  il  est  souvent  difficile  de  se  les  promjrer.  Si 
l'on  Y parvient,  on  parcourt  les  dessins  nombreux  qui 
80  partagent  I(îs  dilffjrenls  éléments  d’un  même  organe,  et 
cetU5  es[M5(U5  de  dissection  est  elle-même  ordinairement 
tn'fs  longue,  fatigante  et  peu  profitable.  C’est  [tourquoi  il 
nous  a paru  qu’un  atlas  trop  volumineux  S(îrvait  ass<*z 
jjeu  les  Ijcsoins  réels  des  élév(5S  et  bien  moins  encore  œux 
des  praticiens.  Pour  qu’un  allas  sr^it  vraiment  jiraliffue , 
il  faut  qu’il  ait  de  la  précision.  Le  trop  grand  nombre  de 
figures  équivaut  à de  la  prolixité. 

Nous  avons  eberebé  à concilier  l’exactitude  avec  la  con- 
cision, Pour  être  au  niveau  de  la  sciena; , nous  avons  dû 
consulter  les  différents  atlas , et  surtout  r(5Cueillir  minu- 
tieusement les  découvertes  de  Scarpa , Arnold  , Bresebet, 
Cruveilhier,  etc,;  mais,  tout  en  profitant  de  ces  pn'*cieu.s<5s 
ressources,  nous  avons  toujours  fait  faire  nos  dessins  d’a- 
près nature,  L’aponévrologie,  cette  partie  encore  neuve  de 
l'anatomie  a été  traitée  av(5C  soin  etdcHail,  La  névrologie, 
celle  autre  partie  si  difficile  et  si  importante,  nous  a cr^ûté 
Ixîaucoup  de  travaux,  et  nous  osons  nousfiatter  qu’ils  ne 
seront  pas  sans  utilité.  Nous  avons  mis  à profit  les  recber- 
cbes  que  nous  faisons  depuis  long-temps  sur  les  cenlr(S 
nerveux,  tant  sous  le  rapport  de  la  position  que  de  la  struc- 
ture, et  nous  pensrjns  que  les  élèves  pourront  enfin  pimé* 
trer  avec  assurance  dans  ce  curieux  monde  de  la  pen.sée. 

La  méthixJe  des  ouv  rages  classiques  est  souvent  opposée 
à celle  qu'il  faut  suivre  en  disséquant;  en  sorte  qu'il  [KîuI 
être  necessaire  de  commencer  une  description  par  la  fin. 
et  de  la  terminer  parle  commencement.  L’ordre  que  nous 
avons  suivi  est  en  général  celui  de  la  nature,  de  la  dis- 
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section  et  de  l’anatomie  des  rapports;  et  comme  nous 
avons  dû  quelquefois  le  sacrifier  à l'arrangement  des  des- 
sins, nous  donnons  a la  fin  de  l’atlas  une  table  qui  rap- 
pelle chaque  figure  dans  l’ordre  de  la  préparation. 

Nous  avons  eu  grand  soin  de  présenter  les  organes  dans 
leur  ensemble.  Pour  montrer  le  nerf  facial,  par  exemple,  il 
ne  faut  point  faire  un  dessin  spécial  pour  la  portion  super- 
ficielle , puis  accoler  accessoirement  ses  portions  profondes 
à cinq  ou  six  dessins  différents.  La  mémoire  a besoin  d'en- 
semble et  de  système.  L’esprit  distrait  parmi  des  objets 
sans  ordre,  et  fatigué  de  la  difficulté  des  recherches,  ne 
saisit  et  ne  retient  que  des  notions  incomplètes  et  confuses. 

On  se  tromperait  étrangement  si  l’on  supposait  que 
nous  avons  songé  à éloigner  un  seul  instant  l’élève  de 
l’étude  de  la  nature  même.  Notre  unique  but  a été  de  la 
rendre  plus  prompte,  plus  profitable  , et  de  rappeler  plus 
facilement  les  souvenirs  lorsque  tant  d’objets  importants 
et  divers  ne  sont  plus  sous  les  yeux. 

C’est  dans  le  même  but  que  nous  avons  publié  une  Ana- 
tomie synoptique  (1  ).  Ce  genre  de  résumé  qui  expose  les  di- 
visions fondamentales,  l’ordre,  l’enchatnement  des  faits,  et’ 
leur  ensemble  , permet  à l’esprit  d’embrasser  une  science 
tout  entière  , en  lui  laissant  la  faculté  de  retrouver  sans 
peine  chaque  fait  qu’il  tient  sous  sa  dépendance.  Les  re- 
cherches nouvelles  sur  l’aponévrologie , sur  les  nerfs,  sur 
la  structure  des  centres  nerveux,  qui  ne  sont  point  consi- 
gnées dans  les  ouvrages  classiques , ne  pouvant  être  expo- 
sées sous  la  forme  synoptique,  ont  exigé  des  descriptions 
succinctes  que  d’ailleurs  nous  avons  mises  en  rapport 
avec  les  dessins  de  l’atlas. 

(1)  Analomic  synoptique,  résumé  complet  d’anatomie  descrip- 
lioe,  C07n}nenant  l’exposé  succinct  de  toutes  les  aponévroses. 
Paris,  1844,  iii-12.  Prix  , broclié a fr. 
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Fig.  1.  Os  FRONTAL  (face  antérieure). 

1 , Ligne  médiane  sur  laquelle  on  voit  la  trace  de  la  division  pri- 
mitive de  l’os.  — 2.  Bosse  frontale.  — 3.  Arcade  sourcilière.  — 
4.  Portion  de  la  ligne  courbe  et  de  la  fosse  temporale.  — 5.  Échan- 
crure et  épine  nasales.  — G.  Arcade  orbitaire  qui  offre  à son  tiers 
interne  l'échancr,ure  susorbitaire,  et,  à ses  extrémités,  les  apophyses 
orbitaires  interne  et  externe. 

Fig.  2.  Os  FRONTAL  (face  postérieure). 

1 . Portion  de  la  gouttière  sagittale  terminée  par  la  crête  fron- 
lale.  — 2.  Fosse  frontale.  — 3.  Bosse  orbitaire. 

Fig.  3.  Os  FRONTAL  (face  inférieure). 

1 . Échancrure  ethmoïdale  offrant , en  avant , l’épine  nasale  et 
l’ouvçrture  des  sinus  frontaux  ; sur  les  côtés  , des  portions  de  cel- 
lules parmi  lesquelles  on  distingue  de  petites  gouttières  4 et  5 qui 
concourent  à former  les  trous  orbitaires  internes.  — 2.  Voûte  orbi- 
taire. — 3.  Fossette  lacrymale.  — 4.  Dépression  pour  la  poulie  du 
grand  oblique.  — 5.  Surfaces  articulées  avec  le  sphénoïde. 

Fig.  4.  Os  PARIÉTAL  DROIT  (fuce  externe). 

1.  Bosse  pariétale.  — 2.  Ligne  courbe  temporale. 
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Fig.  I . Pariétal  droit  (face  interne). 

^ . Sillon  qui  loge  l’artère  méningée  moyenne  et  ses  divisions.  — 
2.  Portion  de  gouttière  qui  concourt  à loger  les  sinus  latéraux. 

Fig.  2.  Ethmoide  (face  supérieure). 

1 . Apophyse  crista  galli.  — 2.  Lame  criblée  de  l’ethmoïde  dis- 
posée en  gouttière  pour  loger  le  nerf  olfactif,  crjblée  de  trous  qui 
donnent  passage  aux  divisions  de  ce  nerf.  — 3.  Petite  gouttière 
qui , unie  avec  le  coronal , concourt  à former  un  des  trous  orbitaires 
internes. 

Fig.  3.  Ethmoide  (face  inférieure). 

1 . Lame  perpendiculaire  de  l’ethmoïde.  — 2.  Cornet  moyen. 

Fig.  4.  Ethmoide  vü  en  arrière. 

Cn  voit  : 4 . L’apophyse  crista  galli,  2.  la  lame  perpendiculaire, 
et  3.  la  lame  criblée  disposées  en  croix.  — 4.  Cellules  ethmoïdales 
postérieures. 

Fig.  5.  Ethmoide  vu  en  avant. 

1.  Apophyse  crista  galli.  — 2.  Lame  perpendiculaire.  — 3. 
Cellules  ethmoïdales  antérieures. 

Fig.  6.  Ethmoide  (face  eccterne). 

\ . Os  planum , ou  lame  papyracée  formant  en  grande  partie  la 
paroi  interne  de  l’orbite. 

Fig.  7.  Ethmoide  (face  interne). 

1 . Cornet  supérieur.  — 2.  Méat  supérieur.  — 3.  Cornet  moyen. 

Fig.  8.  Elle  offre  : 1.  l’apoDhvse  crista  galli;  — 2.  la  lame 
perpendiculaire,  — et  3.  la  lame  criblée,  dont  on  voit  les  trous, 
coupée  verticalement. 
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Fig.  1.  Occipital  (face  ewlerne). 

On  voit,  sur  la  ligne  médiane  :<1.  la  protubérance  occipitale 
externe  ; — 2.  la  crête  occipitale  externe;  — 3.  le  trou  occipital  ; 

— 4.  la  face  inférieure  de  l'apophyse  basilaire  ; — de  chaque 
côté,  5.  la  ligne  courbe  supérieure;  — 6.  la  ligne  courbe  infé- 
rieure; — 7.  le  condyle  au-devant  et  en  arrière  duquel  se  trouvent 
les  fosses  condyliennes. 

Fig.  2.  Occipital  (face  interne). 

Portion  de  la  gouttière  sagittale  qui  se  continue  avec  2.  les 
gouttières  latérales.  . — 3.  Crête  occipitale  interne.  — 4.  Fosse 
occipitale  supérieure.  — o.  Fosse  occipitale  inférieure. 

Fig.  3.  Sphénoïde  (face  supérieure) . 

3.  Lame  quadrilatère  qui  borne  la  selle  turcique.  — 4.  Petite  aile 
du  sphénoïde,  ou  apophyse  d'Ingrassias  , à la  base  de  laquelle  se 
trouvent  le  trou  optique  et  l'apophyse  clinoïde  antérieure. — 5. Grande 
aile  du  sphénoïde.  — 6.  Fente  sphénoïdale.  — 7.  Trou  grand  rond 
ou  maxillaire  supérieur.  — 8.  Trou  ovale  ou  maxillaire  inférieur. 

— 9.  Trou  petit  rond  ou  spbéno-épineux. 

Fig.  4.  Sphénoïde  vu  en  avant. 

1 . Bec  ou  rostrum  du  sphénoïde.  — 2.  Ouverture  des  sinus  sphé- 
noïdaux. — 3.  Portion  des  grandes  ailes  qui  concourt  à former 
la  face  externe  de  l'orbitè".  — 4.  Portion  des  grandes  ailes  qui 
.loncourt  à former  la  fosse  temporale.  - 

Fig.  5.  Tempohal  (face  externe). 

Portion  de  la  fosse  temporale.  . — 2.  Apophyse  zygomatique. 

— 3.  Portion  de  la  ligne  courbe  temporale.  — 4.  Cavité  glénoïde. 
— O.  Conduit  auditif  externe.  — 6.  Apophyse  mastoïde ; — et  7.  trou 
mastoïdien. 

Fig.  6.  Temporal  (face  interne). 

1 . Rocher.  — 2.  Conduit  auditif  interne.  — • 3'.  Apophyse  sty- 
loïde.  — 4.  Portion  de  la  gouttière  latérale. 
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Fig.  t.  Coupe  verticale  de  la  tête  destinée  a montrer 

LA  PORTION  OSSEUSE  DE  LA  CLOISON  DES  FOSSES  NASALES. 

1 . Lame  perpendiculaire  de  l'ethmoïde.  — 2.  Vomer.  — 3.  Sinus 
sphénoïdal. 

Fig.  2.  Coupe  verticale  de  la  tête  destinée  a montrer 
LA  paroi  externe  DES  FOSSES  NASALES. 

1.  Cornet  supérieur,  au-dessous  duquel  se  voit  le  méat  supé- 
rieur; et  derrière  ce  méat,  — 2.  le  sinus  sphénoïdal.  — 3.  Cornet 
moyen,  au-dessous  duquel  se  voit  le  méat  moyen.  — 4.  Cornet  in- 
férieur, au-dessous  duquel  se  voit  le  méat  inférieur.  — 5.  Sinus 
frontal . 

Fig.  3.  Ouverture  postérieure  des  fosses  nasales  et 

VOUTE  P.ALATINE. 

1.  Bord  postérieur  du  vomer,  qui  sépare  les  fosses  nasales. — 
2.  Trou  ptérygo-palatin.  — 3.  Trou  vidien  ou  ptérygoïdien.  — 
4.  Fosse  ptérygoïdienne.  — 5.  Fossette  scaphoïde.  — 6.  Aile  in- 
terne de  l’apophyse  ptérygoïde.  — 7.  Aile  externe.  — 8.  Suture 
3 quatre  branches  de  la  voûte  palatine  et  lieu  où  la  pointe  d'un 
scalpel  peut  toucher  cinq  os  ; les  deux  palatins  , les  deux  maxil- 
laires supérieurs  et  le  vomer. 

Fig.  4.  Coupe  verticale  transverse  des  fosses  nasales. 

Elle  offre  : I . le  cornet  supérieur  ; — 2.  le’  méat  supérieur; — 3.  le 
cornet  moyen,  et  — 4.  le  méat  moyen,  qui  communique  avec  le  sinus 
maxillaire;  — 5.  le  cornet  inférieur,  et  6.  le  méat  inférieur. 

Fig.  a.  — On  a enlevé  la  table  externe  des  deux  mâchoires  pour 
montrer  les  dents  dans  leurs  alvéoles. 

Fig.  6.  — On  a enlevé  la  table  externe  des  deux  mâchoires  pour 
montrer  les  dents  de  la  première  et  de  la  seconde  dentition. 

Ftg.  7.  — Les  dents  des  deux  mâchoires  sont  vues  en  avant , 
et  l’on  distingue  surtout  les  quatre  incisives  et  les  deux  canines 
de  chacune. 

Fig.  8.  — On  voit  les  dents  gauches  de  chaque  mâchoire,  et 
surtout  les  canines,  les  petites  et  les  grosses  molaires. 
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Fig.  1 . Os  MAXILLAIRE  süPÉiuEUR  GAUCHE  { facB  eocleme). 

\ . Apophyse  montante.  — 2.  Échancrure  nasale.  — 3.  Paroi  in- 
férieure de  l’orbite.  — 4 et  5.  Goutti'ère  et  trou  sous-orbitaires.  — 
fi.  Fosse  canine.  — 7.  Tubérosité  maiaire. 

Fig.  2.  Os  PALATIN  (face  eœterne). 

\ . Gouttière  qui  concourt  à former  le  canal  palatin  postérieur.  — 
2.  Apophyse  orbitaire.  — 3.  Apophyse  sphénoïdale.  — 4.  Échan- 
crure qui  concourt  à former  le  trou  sphéno-palatin. 

Cette  face  s’articule  avec  l’os  maxillaire  supérieur. 

Fig.  3.  Os  PALATIN  (face  interne). 

1 et  2.  Portion  des  méats  inférieur  et  moyen.  — 3.  Apophyse 
orbitaire.  — 4.  Apophyse  sphénoïdale.  — 5.  Portion  du  trou  sphéno- 
palatin.  — 6.  Tubérosité  palatine. 

Cette  face  concourt  à former  les  fosses  nasales. 

Fig.  4.  Os  PALATIN  vu  EN  ARRIÈRE. 

1.  Bord  postérieur.  — 2.  Apophyse  orbitaire.  — 3.  Tubérosité 
palatine.  — 4.  Apophyse  palatine. 

Fig.  5.  Os  PROPRE  du  nez  vu  par  sa  face  externe. 

Fig.  6.  Ôs  UNGüis  vu  par  sa  face  externe. 

Fig.  7.  Os  MALAiRE  DROjT  (face  externe). 

1 . Trou  malaire.  — 2.  Portion  de  l’orbite. 

Fig.  8.  VoMER.  — 1.  Bord  supérieur, 

Fig.  9.  Cornet  inférieur. 

Fig.  10.  Mâchoire  inférieure  (face  externe). 

1 . Ligne  oblique  externe.  — 2.  Orifice  inférieur  du  conduit  den- 
taire. — 3.  Condyle.  — 4.  Apophyse  coronoïde.  — 5.  Échancrure 
sygmoïde. 

Fig.  11.  Moitié  droite  de  la  mâchoire  inférieure  (face 
interne  ) . 

1 . Ligne  oblique  interne.  — 2.  Orifice  supérieur  du  conduit  den- 
taire. 

Fig.  12.  Os  hyoïde  (face  antérieure). 

1 . Corps.  — 2.  Grande  corne.  — 3.  Petite  corne. 
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Fig.  1.  Atlas  (face  supérieure).  . 

1 . Facette  articulaire.  — 2.  Arc  antérieur.  — 3.  Arc  postérieur. 

— 4.  Apophyse  transverse  et  trou  de  cette  apophyse.  — 5.  Trou 
do  la  vertèbre. 

Fig.  2.  Atlas  (face  inférieure). 

1.  Facette  articulaire.  — 2.  Petite  facette  articulée  avec  l’apo- 
physe odontoïde  de  l’axis. 

Fig.  3.  Axis  (face  antérieure). 

1 . Corps. — 2.  Apophyse  odontoïde.  — 3.  Facette  articulaire.  — 
4.  Apophyse  trans verse. 

Fig.  4.  Axis  vue  par  le  coté  droit. 

I . Corps.  — 2.  Apophyse  odontoïde.  — 3.  Facette  articulaire.  — 

4.  Apophyse  transverse.  — 5.  Apophyse  épineuse. 

Fig.  5.  Vertèbre  cervicale  (face  supérieure) 

1 et  2.  Corps  et  crochets  terminaux.  — 3.  Apophyse  transverse , 
bituberculeuse,  percée  d’un  trou.  — 4.  Apophyses  articulaires.  — 

5.  Lame  vertébrale.  — 6.  Apophyse  épineuse,  bituberculeuse. 

Fig.  6.  Vertèbre  dorsale  vue  par  le  coté  droit. 

1 et  2.  Corps  et  demi-facette  articulaire.  — 3.  Pédicule  vertébral. 

— 4.  Apophyse  articulaire  supérieure.  — 5.  Apophyse  transverse 
avec  sa  facette  articulaire.  — 6.  Apophyse  épineuse. 

Fig.  7.  Vertèbre  lombaire  (face  supérieure). 

1 . Apophyse  transverse.  — 2.  Apophyse  articulaire  supérieure  et 
tubercule  transversaire.  — 3.  Apophyse  épineuse. 

Fig.  8.  Vertèbre  lombaire  vue  par  le  coté  droit. 

< . Apophyse  articulaire  inférieure. 
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Fig.  1 . Colonne  vertébrale  en  général  vue  du  coté  gauche. 

1 et  2.  Deux  demi-facettes  articulées  avec  la  tôte  d’une  côte.  — 
3 et  4.  Deux  trous  de  conjugaison  résultant  chacun  de  l'union  de 
deux  vertèbres.  — 5.  Région  et  courbure  cervicales.  6.  Région 
et  courbure  dorsales.  — 7.  Région  et  courbure  lombaires.  — 8.  Sa- 
crum. 

Fig.  2.  Sternum  i-tv 

I . Partie  moyenne  du  sternum  et  trace  d’union  de  deux  pièces 
primitives.  — 2.  Extrémité  supérieure  ou  poignée  du  sternum.  — 
3.  Fourchette  du  sternum.  — 4.  Surface  articulée  avec  une  clavi- 
cule. — 5.  Appendice  xyphoïde. 

Fig,  3.  Première  cote  (face  supérieure). 
et  2.  Tubercules  d’insertion  des  muscles  scalènes.  — 3.  Gout- 
tière de  l’artère  sous-clavière.  — 4.  Tête  de  la  côte.  — 5.  Tubé- 
rosité et  angle  confondus. 

Fig.  4.  Seconde  cote  (face  supérieure). 

Fig.  5.  Cote  moyenne. 

\ . Tête  de  la  côte.  — 2.  Col.  — 3.  Tubérosité.  — 4.  Angle  costal. 

Fig,  6.  Dernière  cote  sans  angle  et  sans  tubérosité. 

Fig.  7.  Poitrine  en  général. 

Ses  parties  constituantes  sont  ; en  arrière,  1.  la  région  dorsale 
de  la  colonne  vertébrale  ; — en  avant,  2 et  3.  le  sternum  et  la  série 
des  cartilages  costaux  ; — 4 et  5.  de  chaque  côté,  les  douze  côtes. 
— 6.  Ligne  d’union  d’une  côte  avec  un  des  cartilages  costaux. 

Fig.  8.  Clavicule  gauche  vue  en  dessous. 

Fig.  9.  Clavicule  gauche  vue  en  dessus. 
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Fig.  1.  Sacrum  (face  antérieure), 

1 . Une  des  créteé  qui  unissent  deux  pièces  primitives  du  sacrum. 

— 2.  Un  des  trous  sacrés  antérieurs.  — 3.  Ailes  du  sacrum.  — 
4.  Apophyse  artièulaire  ou  corne  du  sacrum. 

Fig.  2.  Sacrum  (face  postérieure). 

1 . Crête  sacrée.  — 2.  Un  des  trous  sacrés  postérieurs.  — 3.  Ou- 
verture supérieure  du  canal  sacré.  — 4.  Ouverture  inférieure. 

Fig.  3.  Coccyx  (face  antériewce).  — I.  Corne  du  coccyx. 

Fig.  4.  Os  ILIAQUE  (face  externe). 

1 . Fosse  iliaque  externe.  — 2.  Ligne  courbe  supérieure.  — 3.  Li- 
gne courbe  inférieure.  — 4.  Épine  iliaque  postérieure  et  supé- 
rieure terminant  en  arrière  la  crête  iliaque.  — 5.  Epine  iliaque 
postérieure  et  inférieure..  — 6.  Grande  échancrure  ischiatique. — 
7.  Epine  ischiatique.  — 8.  Petite  échancrure  ischiatique.  — 
9.  Tubérosité  ischiatique.  — 10.  Cavité  cotyloïde. 

Fig.  5.  Os  ILIAQUE  (face  interne). 

\ . Fosse  iliaque  interne.  — 2'.  Portion  articulaire  formée  d'une 
surface  cartilagineuse  et  d’une  tubérosité  à insertion  ligamenteuse. 

— 3.  Crète  iliaque.  — 4.  Épine  iliaque  antérieure  et  supérieure. 

— O.  Épine  iliaque  antérieure  et  inférieure.  — 6.  Éminence  ilio- 
pectinée  et  surface  pectinée.  — 7.  Corps  du  pubis  et  surface  ar- 
ticulaire concourant  à former  la  symphyse  pubienne.  — 8.  Lieu 
d'union  des  branches  descendante  du  pubis  et  ascendante  de  l’is- 
chion. — 9.  Trou  sous-pubien. 

Fig.  6.  Bassin  en  général. 

Il  est  formé,  en  arrière,  par  le  sacrum  et  le  coccyx;  sur  les  côtes 
et  en  avant,  par  les  os  iliaques. 

1 . Éminence  ilio-pectinée.  — 2.  Branche  horizontale  du  pubis.  — 
3.  Arcade  du  pubis.  — 4.  Détroit  supérieur  du  bassin. 
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OSTÉOLOGIE  PL.  10. 

Fig.  1.  Omoplate  (face  postérieure). 

1.  Fosso  sus-épineuse.  — '2  et  3.  Épine  de  l’omoplate  et  apo- 
physe acromion.  — 4.  Fosse  ’sous-épineuse.  — 5.  Apophyse  cora- 
coïde.— 6.  Échancrure  coracoïdienne. 

Fig.  2.  Omoplate  (face  antérieure). 

1 . Fosse  sous-scapulaire.  — Ji.  Épine  de  l’omoplate,  terminée  par 
l’acromion.  — 3.  Apophyse  coracoïde. 

Fig.  3.  Omoplate  vue  par  le  bord  externe  ou  axillaire. 

1 . Bord  axillaire.  — 2.  Cavité  glénoïdc  surmontée  par  l’apophyse 
coracoïde. 

Fig.  4.  Humérus  vu  en  avant. 

1 . Tête  et  col  de  l’humérus.  — 2.  Petite  tubérosité.  — 3.  Grosse 
tubérosité.  — 4.  Coulisse  bicipitale.  — 5.  Bord  antérieur  de  l'hu- 
mérus. 6.  Cavité  coronoïdienne.  — 7.  Épitrochlée.  — 8.  Tro- 
chlée  humérale.' — 9.  Petite  tête  ou  condyle  de  l’humérus.  — 
10.  Épicondyle. 

Fig.  5.  Humérus  (face  postérieure). 

1 . Col  anatomique.  — 2.  Col  chirurgical.  — 3.  Face  postérieure. 
— 4.  Cavité  olécranienne. 

Fig.  6.  Extrémité  ou  épiphyse  supérieure  de  l’humérus, 

COMPREN.VNT  LA  TÊTE  ET  LES  DEUX  TUBÉROSITÉS. 

Fig.  7.  Extrémité  ou  épiphyse  inférieure  de  l’hümérüs, 

COMPRENANT  LA  TROCHLÉE  ET  l’ÉPITROCIILÉE  , LE  CONDYÏ.E  ET 

l’Épicondyle. 

Fig.  8.  Cubitus  et  radius  mis  en  rapport  l'un  avec  l’ac-. 
TRE,  ET  vus  en  ARRIÈRE. 

1.  Cubitus.  T- 2.  Radius. 

Fig.  9.  Extrémité  supérieure  du  cubitus  en  avant. 

1.  Grande  cavité  sigmoïde.  — 2.  Petite  cavité  sigmoïde. 

Fig.  10.  Extrémité  supérieure  du  cubitus  vue  en  dehors. 
1.  Apophyse  olécrane.  — 2.  Apophyse  coronoïde.  — 3.  Petite 
cavité  sigmoïde. 

Fig.  11.  Extrémité  supérieure  du  cubitus  vue  en  dedans. 
Fig.  12.  Extrémité  supérieure  du  radius. 

1.  Tête  du  radius.  — 2.  Col.  — 3.  Tubérosité  bicipitale. 

Fig  13.  Extrémité  inférieure  du  radius  vue  en  dessous. 

Fig.  14.  E.XTRÉMITÉ  inférieure  des' deux  os  de  l’avant- 
bras  . 

1.  Petite  tête  du  cubitus.  — 2.  Apophyse  styloïde  du  cubitus. — 
3.  Apophyse  styloïde  du  radius. 
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OSTÉOLOGIE  PL.  12. 

Fig.  1.  E.VTRÉSI1TÉ  SUPÉRIEURE  DU  TIBIA  VUE  EN  DESSOUS. 

1 . Epine  du  tibia.  — 2.  Facette  articulaire  interne.  — 3.  Facette 
articulaire  externe. 

Fig.  2.  Extrémité  inférieure  du  tibia  vue  en  dessous. 

On  voit  une  facette  articulaire  à deux  portions  ; horizontale  et 
verticale. 

Fig.  3.  Les  deux  os  de  la  ja.mbe  vus  en  avant  dans  leurs 

RAPPORTS  NATURELS. 

Ils  offrent,  en  bas,  la  mortaise  dans  laquelle  s’engage  l'astragale. 
Cette  mortaise  est  formée,  à ses  deux  côtés,  par  les  deux  malléoles. 

Fig.  4.  Os  DE  LA  JAMBE  GAUCHE  VUS  EN  DEHORS. 

Fig.  5.  Os  DU  TARSE  vus  EN  DESSUS. 

Ces  os  forment  deux  rangées.  Dans  la  première  on  voit  ; 
1 . l’astragale,  — 2.  le  calcanéum.  — Dans  la  seconde  on  voit  : 3.  le 
scaphoïde,  — 4.  le  premier  cunéiforme,  — 5.  le  second,  — 6.  le 
troisième,  — 7.  le  cuboïde. 

Fig.  G.  Tarse  droit  vu  en  dehors  et  en  des.sus. 

1.  Grosse  apophyse  du  calcanéum.  — 2.  Creux  calcanéo-astra- 
galien. 

•Fig.  7.  Tarse  droit  vu  dedans. 

1.  Petite  apophyse  du  calcanéum.  — 2.  Tête  de  l’astragale. 

Fig.  8.  Calcanéum  (face  supérieure). 

% 

Fig.  9.  Os  du  pied  droit  vus  en  dessus. 

Cette  figure  offre  successivement  : 1 . les  os  du  tarse,  — 2.  les 
cinq  os  du  métatarse,  — 3.  les  cinq  premières  phalanges, — 4.  les 
secondes  phalanges  des  quatre  derniers  orteils,  — 5.  les  cinq  der- 
nières phalanges.  — Le  gros  orteil  n’a  pas  de  phalange  moyenne. 

Fig.  10.  Os  nu  pied  droit  vus  en  dessous. 

1.  Tubérosité  interne  du  calcanéum.  — 2.  Tubérosité  externe. 
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SYNDESMOLOGIE  PL.  5. 

Ftg.  1.  — 1.  Faisceau  profond  du  ligament  occipito-axoïdien. — 
2.  Un  des  ligaments  odontoïdiens.  — 3.  Ligament  transverse  com- 
posé de  deux  faisceaux.  — 4.  Commencement  du  ligament  vertébral 
commun  postérieur. 

Fig.  2.  — Articulation  du  corps  des  vertèbres. 

1 . Portion  moyenne  du  ligament  vertébral  commun  antérieur.  — 
2 et  3.  Portions  latérales  de  ce  ligament.  — 4.  Un  des  ligaments 
rayonnés  des  articulations  costo-vertébrales. 

Fig.  3.  — Le  c^nal  vertébral  est  ouvert  pour  faire  voir  : 1 . le 
ligament  vertébral  commun  postérieur. 

Fig.  4.  Une  vertèbre  vue  par  sa  face  supérieure. 

1.  Fibres  d’un  ligament  ou  disque  inter-vertébral.  — 2.  Subs- 
tance gélatineuse  de  ce  disque. 

Fig.  5.  — Le  canal  vertébral  est  ouvert  pour  faire  voir  plusieurs 
ligaments  jaunes  attachés  aux  lames  des  vertèbres. 

1 . Un  des  ligaments  jaunes. 

Fig.  6.  — Une  portion  du  ligament  sus-épineux  commun.  — 
2.  Un  des  ligaments  inter-épineux. 
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SVNDESMOLOGIE  PL.  3. 

Fig.  i.  Articulations  COSTO-VERTÉBRALES. 

^ . Un  des  disques  inter-vertébraux.  On  voit  les  fibres  entre-croi- 
sées s’étendre  d’une  vertèbre  à l'autre.  — 2.  Ligament  rayonné 
d’une  articulation  costo-veitébraln.  — 3.  Ligament  inter-osseux 
d'une  articulation  costo-vertébrale. 

Fig.  2.  Articulations  costo-transversaires. 

1 . Portion  du  ligamentsus-èpineuxcommuii.  — '2.  Ligament  costo- 
transversaire  postérieur.  — 3.  Ligament  costo-tronsversaire  ante- 
rieur. — 4.  Ligament  costo-transversaire  inférieur. 

Fig.  3.  — Une  vertèbre  et  une  portion  postérieure  de  côte  sciées 
horizontalement  pour  faire  voir  : 1 et  2.  les  ligaments  costo-trans- 
versaires antérieurs. 

Fig.  4.  Articulations  chondro-costales  et  ciiondro-ster- 

NALES  VUES  EN  AVANT. 

t.  Un  cartilage  costal.  — 2.  Ligne  d’union  de  ce  cartilage  avec 
la  côte.  — 3.  Ligament  antérieur  d’une  articulation  chondro-sternale. 
— 3'.  Membrane  antérieure  du  sternum  formée  par  l’entre-croise- 
ment  et  l’union  des  ligaments  antérieurs.  — 4.  Ligament  chondro- 
xiphoïdien.  — 5,et6.  Ligaments  qui  unissent  les  cartilages  voisins 
des  sixième,  septième  et  huitième  côtes  par  la  partie  moyenne.  — 
7 et  8.  Ligaments  qui  unissent  par  leur  extrémité  antérieure  le 
cartilage  de  la  septième  côte  au  cartilage  de  la  huitième  et  le  car- 
tilage de  la  huitième  à celui  de  la  neuvième. 

Fig.  O.  Articulations  chondro-sternales  vues  en  arrière. 

1 . Un  cartilage  chondro-sternal . — 2.  Un  ligament  postérieur.  — 
3.  Membrane  postérieure  du  sternum. 
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Fig.  1,  2,  3 et  4.  Articulations  du  bassi.n. 

Fi, J.  — 1.  Fin  du  ligament  vertébral  commun  antérieur  s’é- 

tendant jusqu’à  la  troisième  vertèbre  du  sacrum.  — 2.  Quelques 
fibres  formant  la  membrane  antérieure  du  sacrum.  — 3.  Ligament 
sacro-coccygien  antérieur.  — 4.  Ligament  iléo-lombaire.  — 5.  Li- 
gament sacro-vertébral.  — 6.  Ligament  sacro-iliaque  antéreur.  — 
7.  Grand  ligament  sacro-sciatique.  — 8.  Petit  ligament  sacro-scia- 
tique. 

Fig.  2.  — 1 . Partie  inférieure  du  ligament  sus-épineux  commun. 
— 2.  Ligament  sacro-coccygien  postérieur.  — 3.  Ligament  iléo- 
lombaire.  — 4.  Ligament  sacro-iliaque  postérieur.  — 5.  Ligament 
sacro-épineux.  — 6.  Grand  ligament  sacro-sciatique.  — 7.  Petit 
ligament  sacro-sciatique. 

Fig.  3.  Symphyse  pubienne  vue  en  avant. 

1.  Fibres  croisées  du  ligament  pubien  antérieur.  — 2.  Ligament 
supérieur.  — 3.  Ligament  inférieur  triangulaire.  — 4.  Membrane 
obturatrice.  — 5.  Trou  pour  le  passage  des  vaisseaux  et  nerfs  ob- 
turateurs. 

Fig.  4.  Symphyse  pubienne  vue  en  ahrière. 
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SYNDESMOLOGIE  PL.  5. 

Fig.  1.  Articulation  sterno-clavicolaire  en  arriére. 

1 . Ligament  postérieur.  — 2.  Fibres  étendues  d'une  clavicule  à 
l’autre,  constituant  le  ligament  inter -claviculaire.  — 3.  Ligament 
costo-daviculaire. 

Fig.  2.  Articulation  sterno-claviculaire  en  avant. 

1.  Ligament  antérieur.  — 2.  Ligament  inter- claviculaire.  — 
3.  Ligament  costo-claviculaire.  — 4.  Articulation  ouverte,  laissant 
voir  le  fibro- cartilage  inter-articulaire.  — 5.  Un  des  ligaments 
rayonnés  antérieurs. 

Fig.  3.  Articulations  scapulo-claviculaire  et  scapulo- 
humérale. 

•I.  Articulation  acromio-claviculaire.  — 2 et  3.  Ligament  coraco- 
claviculaire,  composé  d’un  faisceau  conoïde  et  d’un  faisceau  trapé- 
70ïde.  — 4.  Ligament  coraco-acromien.  — 5.  Ligament  coracoïdien. 
— 6.  Tendon  du  biceps  enveloppé  d’une  espèce  de  capsule.  — 
7.  Ligament  capsulaire  de  l'articulation  scapulo-humérale. 

Fig.  4.  — 1.  Cavité  glénoïde.  — 2.  Bourrelet  glénoïdien.  — 
3.  Tendon  du  biceps  continu  avec  ce  bourrelet. 

Fig.  5.  Articulation  iiüméro-cubitale  en  avant. 

1.  Ligament  antérieur  composé  de  fibres  à plusieurs  directions, 
continu  avec  les  ligaments  latéraux.  — 2.  Ligament  annulaire  du 
radius. 

Fig.  6.  Articulation  hu.méro-cubitale  vue  en  arrière 

i . Ligament  postérieur  composé  de  plusieurs  faisceaux.  — 2.  Li- 
gament externe. 

Fig.  7.  Articulation  iiuméro-cubitale  en  dehors. 

1.  Ligament  externe.  — 2.  Partie  du  ligament  postérieur. 

Fig.  8.  Articulation  iiuméro-cubitale  en  dedans. 

1.  Ligament  interne.  — 2.  Ligament  externe. 
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Fig.  1.  ÂnTlCULATlONS  DES  DEUX  OS  DE  u’AVANT-HnAS  EftTDE 
EUX. 

i.  Ligament  inter- osseux.  — 2.  Ligament  rond,  ou  corde  de 
Weibrecht.  — 3.  Ligament  annulaire  du  radius.  — 4.  Ligament 
antérieur  de  l’articulation  radio-cubitale  inférieure. 

Fig.  2.  — 1.  Extrémité  supérieure  du  cubitus.  — 2.  Ligament 
rond  dans  lequel  la  tête  du  radius  est  engagée. 

Fig.  3.  Extrémité  inféiueuiie  des  deux  os  de  l’avant-bras 
VUE  EN  dessous  POUR  MONTRER  LE  LIGAMENT  TRIANGULAIRE. 

Fig.  4.  Ligaments  antérieurs  de  l'extrémité  inférieure 
DE  l’avant-bras,  DU  CARPE  ET  DU  MÉTACARPE. 

1 . Ligament  antérieur  de  l’articulation  radio-cubitale  inférieure. 

— 2.  Ligament  antérieur  de  l’articulation  radio-carpienne.  — 3.  Li- 
gament externe. — 4.  Ligament  interne.  — 5.  Os  pisiforme  d’où  par- 
tent plusieurs  ligaments. — 5’.  Apophyse  unciforme  de  l’os  crochu. 

— 6.  Grand  os  d’où  partent  des  fibres  ligamenteuses  pour  la  plupart 
des  os  du  carpe  et  du  métacarpe.  — 7.  Ligament  capsulaire  du  tra- 
pèze et  du  premier  os  métacarpien.  — 8.  Un  des  ligaments  palmai- 
res qui  unissent  les  extrémités  supérieures  des  quatre  derniers 
métacarpiens.  — 9.  Ligament  palmaire  transverse  commun.  — 
10.  Ligament  latéral  de  l’articulation  métacarpo-phalangienne  du 
pouce. 

Fig.  5.  Ligaments  postérieurs  de  l’extrémité  inférieure 
DE  l'avant-bras,  DU  CARPE  ET  DU  MÉTACARPE. 

1 . Ligament  postérieur  de  l’articulation  radicHcarpienne.  — 2.  Li- 
gament externe.  — 3.  Ligament  interne. — 4.  Ligaments  postérieurs 
du  carpe.  — S.  Un  des  ligaments  postérieurs  du  carpe  et  du  méta- 
carpe. — 6.  Ligapient  du  trapèze  et  du  second  os  métacarpien.  — 
7.  Un  des  ligaments  dorsaux  qui  unissent  les  quatre  derniers  mé- 
tacarpiens. 

Fig.  6.  — Cette  figure  montre  les  ligaments  latéraux  de  l’articula- 
tion métacarpo-phalangienne  et  des  articulationsphalangiennesd’un 
doigt. 

Fig.  7.  — Elle  montre  : 1 et  2.  Ligaments  antérieurs  des  articu- 
lations phalangiennes  d’un  doigt. 

Fig.  8.  — Elle  montre  les  ligaments  latéraux  des  articulations 
métacarpo-phalangiennes  et  phalangiennes. 
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Fig.  Articulation  tiuio-tarsienne  en  avant. 

\ . Ligament  péronco-tibiol  inférieur  et  antérieur.  — 2.  Ligament 
antérieur  de  l'articulation  tibio-tarsienne.  — 3.  Ligament  interne. 
— 4.  Ligament  externe  et  anterieur.  — 5.  Ligament  externe  et 
moyen 

Fig.  2.  Articulation  tibio-tarsienne  en  arrière. 

Ligament  péronéo-tibial  postérieur  et  inférieur.  — 2.  Fibres 
de  renforcement  étendues  entre  les  deux  malléoles.  — 3.  Ligament 
postérieur.  — 4 et  ë.  Faisceaux  du  ligament  interne.  — 6.  Liga- 
ment externe  et  postérieur.  — 7.  Ligament  externe  et  moyen.  — 

8.  Petit  ligament  interne  du  calcanéum  et  de  l’astragale.  — 9.  Liga- 
ment postérieur  du  calcanéum  et  de  l’astragale. 

Fig.  3.  Ligaments  dorsaux  du  tarse  et  du  métatarse. 

1 et  2.  Faisceaux  ligamenteux  situés  dans  le  creux  calcanéo-as- 
tragalien.  — 3.  Ligaments  calcanéo-scaphoïdien  et  calcanéo-cuboï- 
dien  formant  une  espèce  d'Y.  — 4.  Ligamient  calcanéo-cuboidicn 
supérieur.  — 5.  Scaphoïde  d’où  partent  des  ligaments  pour  le  cal- 
canéum, pour  les  trois  cunéiformes  et  pour  le  cuboïde.  — 6.  Un 
des  ligaments  dorsaux  des  os  cunéiformes.  — 7.  Ligament  du  pre- 
mier cunéiforme  et  du  premier  os  métatarsien.  — 8.  Second  os 
métatarsien  d’où  partent  trois  ligaments  pour  les  os  cunéiformes. — 

9.  Os  cuboïde  d’où  partent  des  ligaments  pour  les  troisième,  qua- 
trième et  cinquième  métatarsiens.  — 10.  Ligament  du  troisième  os 
cunéiforme  et  du  troisième  métatarsien.  — 11.  Un  des  ligaments 
qui  unissent  l’extrémité  supérieure  des  os  métatarsiens. 

Fig.  4.  Ligaments  plantaires  du  tarse  et  du  métatarse-. 

1.  Ligament  calcanéo-scaphoïdien.  — 2.  Ligament  calcanéo-cu- 
boïdien.  — 3.  Divers  faisceaux  ligamc-nteux , dont  quelques-uns  sont 
une  continuation  du  tendon  du  jambier  postérieur.  — 4.  Faisceaux 
ligamenteux  transverses  communs.  — 5.  Ligament  du  premier  os 
cunéiforme  et  du  premier  métatarsien. — 6.  Un  des  ligaments  trans- 
verses qui  unissent  l’extrémité  postérieure  des  os  métatarsiens. — 
7.  Ligament  transverse  commun  de  l’extrémité  antérieure  des  os 
métatarsiens. 

Fig.  5.  — 1.  Os  sésamoïdes  de  l’articulation  métacarpo-phalan- 
gienne du  gros  orteil.  — 2.  Ligament  antérieur  d’une  articulation 

phalangienne. 

Fig.  6.  — 1 et  2.  Ligaments  latéraux  d’une  articulation  phalan- 
gienne. 

Fig.  7 — I I.igament  latéral  d une  articulation  phalangienne. 
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« 

yiij.  I.  Tête  vue  du  côté  duoit  , pkésentant  les  muscles 
SUPERFICIELS. 

A.  Sternomastoldien  et  — B.  trapèze  réunis  supérieurement 
par  une  aponévrose.  — G.  Splénius. 

1 . Aponévrose  épicrânienne.  — 2 et  3.  Muscles  frontal  et  pyra- 
midal du  nez , qui  en  est  une  dépendance.  — 4.  Occipital.  — 
a.  Auriculaire  supérieur.  — 6.  Auriculaire  postérieur.  — 7.  Au- 
riculaire antérieur.  — 8.  Orbiculaire  des  paupières.  — 9.  Trian- 
gulaire du  nez.  — 10.  Élévateur  commun  de  l’aile  du  nez  et  de  la 
levre  supérieure.  — 11.  Élévateur  propre  de  la  lèvfe  supérieure. 

— 12.  Petit  zygomatique. — 13.  Grand  zygomatique.  — 14.  Peau- 
cier  du  cou.  — 14'.  Portion  supérieure  du  peaucier,  constituant 
le  musculus  risorius  Sanctorini.  — 15.  Triangulaire  de  la  lèvre 
inférieure.  — 16.  Carré  de  la  lèvre  inférieure.  — 17.  Éeleveur  du 
«îtienlon.  — 18.  Orbiculaire  des  lèvres.  — 19.  Portion  du  bucci- 
nateur.  — 20.  Masséter. 

Fig.  2.  Tête  vue  du  côté  droit,  présentant  des  muscles 
SUBJACENTS. 

A.  Masséter  coupé.  — B.  Articulation  temporo-maxillaire , liga- 
ment latéral  externe. 

1.  Muscle  temporal.  — 2.  Sourcilier.  — 3.  Muscle  grand, 
oblique,  et  sa  poulie  réflexion. — 4.  Releveur  de  la  paupière  su- 
périeure. — b.  Triangulaire  du  nez.  — 6.  Abaisseur  de  l'aile  du  0 
nez.  — 7.  Canin  continu  avec  le  triangulaire  de  la  lèvre  inférieure 
coupé.  — 8.  Buccinateur  traversé  par  le  canal  parotidien  ou  de 
Sténon,  se  continuant  avec  l’orbiculaire  des  lèvres.  — 9.  Carré  de 
la  lèvre  inférieure.  — 10.  Releveur  du  menton. 

Fig.  3.  Portion  antérieure  de  l’orbite  du  côté  droit. 

1.  Partie  antérieure  du  globe  de  l'œil.  — 2 et  2'.  Paupières 
coupées  et  tirées  en  avant.  — 3 et  .3'.  Les  deux  faisceaux  du  muscle 
lacrymal  ou  de  Horner 
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MYOLOGIE,  PL.  2. 

MUSCLES  DE  EXORBITE.* — MUSCLES  PROFONDS  DE  LA  FACE 
ET  SUPERFICIELS  DU  COU,  ETC. 

Fig.  1.  MUSCLES  DE  L’ORBITE.  — MUSCLES  PROFONDS  DE  LA 
FACE;  COTÉ  DROIT. 

I.  Ncrfoptique. — 2.  Aponévrose  d'origine  des  muscles  de  l’œil. 

— 3.  Élévateur  de  la  paupière  supérieure,  coupé  et  soulevé  avec 
une  érigne. — 4.  Grand  oblique  de  l’œil.  On  le  voit  passer  dans  sa 
poulie  de  réflexion.  — 5.  Droit  supérieur. — 6.  Droit  externe.  Son 
extrémité  postérieure  est  divisée.  — 7.  Petit  oblique.  — 8.  Droit’ 
inférieur.  On  le  voit  se  prolonger  en  arrière  par  le  tendon  deZinn. 

— 9.  Portion  supérieure  de  l’orbiculaire  des  lèvres.  — lü.  Por- 
tion inférieure  du  même  muscle. — 1 1.  Buccinateur.  On  le  voit  se 
continuer  avec  l’orbiculaire. — 12.  Triangulaire. — 13.  Ptéry- 
goïdien  externe.  Sa  portion  supérieure  s’attache  au  fibro  cartilage 
de  l’articulation  temporo-maxillaire. — 14.  Ptérygoïdien  interne. 

Fig.  2.  OEil  droit  vu  en  arrière. 

1 , 1 , 1 , 1 . Muscles  droits,  étendus  et  continus  par  leur  aponé- 
vrose d'insertion.  — 2.  Grand  oblique,  et  2,  petit  oblique,  aussi 
continus. 

Fig.  3.  Muscles  superficiels  du  cou  (côté  droit). 

1.  Muscle  peaucier.  — 2.  Musculus  visorius  de  Santorini. — 
3.  — Sterno-mastoïdicn.  — 4.  Aponévrose  unissant  le  sterno-mas- 
tüidien.  — 5.  Trapèze.  — 6.  Splénius.  — 7.  Grand  pectoral. 
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MYOLOGIE  PL.  3. 

Fig.  1.  Muscles  sus  et  sous-hyoidiens  (côté  droit). 

4 . Ventre-antérieur,  et  — 2.  Ventre-postérieur  du  muscle  digas- 
trique. — 3.  Mylo-hyoïdien.  — 4.  Stylo-hyoïdien.  — 5.  Styloglosse. 

— 6.  Stylo^pharjmgien.  — 7.  Sterno-hyoïdien.  — 8.  Omoplato- 
hyoïdien.  — 9.  Thyro-hyoïdien.  — 10.  Sterno- thyroïdien.  — 
1 1 . Scalène  antérieur.  — 12.  Scalène  postérieur. 

Fig.  2.  Muscles  de  la  langue  {côté  droit). 

1 . Apophyse  styloïde  du  temporal. — 2.  Stylo-hyoïdien. — 3.  Gé- 
nio-hyoïdien.  — 4.  Stylo-pharjmgien.  — 5.  Styloglosse  — 6.  Hyo- 
glosse.  — 7.  Lingual.  — 8.  Génioglosse. 

Fig.  3.  Muscles  du  pharynx  vus  a droite  et  en  arrière. 
1 . Muscle  sterno-thyroïdien. — 2.  Raphé  des  muscles  pharyngiens 
en  arrière.  — 3.  Apophyse  styloïdo.  — 4.  Muscle  stylo-pharyngien. 

, — 3.  Constricteur  supérieur.  — 6.  Constricteur  moyen.  — 7.  Coii- 
stricteur  inférieur.  — 8.  Aponévrose  buccinato-pharyngienne.  — 
9.  Buccinateur.  — 10.  Conduit  parotidien.  — 11  ot  12.  Muscles 
stylo-glosse  et  hyo-glosse  coupés. — 13.  Fibres. postérieures  du  gé- 
nio-glosse  se  continuant  avec  le  constricteur  supérieur  du  pharynx. 

— 14.  Génio-hyoïdien. 
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MYOLOGIE,  PL.  4. 

F\g.  1.  MUSCLKS  DU  l'IDVIUfiX. 

La  base  du  crâne  est  sciée  horizontalement  .suivant  deux  lignes 
obliques , étendues  de  chatine  côté  du  sommet  de  rapopliyse  nias- 
toide  à la  partie  antérieure  de  la  colonne  vertébrale  en  passant  au- 
devant  des  articulations  occipito-atloîdicnnes. 

, 1.  Mu.scle  ptérygoidien  interne.  — 2.  Fibres  transversales  de 
l'œ.sophage.  — 3.  Constricteur  inférieur  du  pharynx.  — 4.  Con- 
strictëur  moyen. — 5.  Constricteur  supérieur.  — G.  Stylo-pharyn- 
gien. — 7.  Apophyse  styloïde  ; origine  du  muscle  précédent  et  des 
muscles  stylo-glosse  et  stylo-hyoïdien  coupés.  — 8.  .Muscle  pétro- 
pharyngien. 

Fig.  2.  Muscles  du  voile  du  p,vl.vls. 

Le  pharynx  est  fendu  verticalement  en  arrière  , et  les  deux  lam- 
beaux sont  tirés  en  dehors  par  des  érignes. 

1.  Aponévrose  céphalo-pharyngienne. — 2.  Portion  du  con- 
stricteur supérieur  du  pharynx.  — 3.  Autre  portion  du  même 
muscle.  — 4 et  5.  Fibres  des  muscles  constricteurs  moyen  et  infé- 
rieur. — G.  Fibres  du  stylo-pharyngien.  — 7.  Pharyngo-staphylin 
divisé  en  trois  faisceaux.  — 8.  Glo.sso-staphylin.  — 9.  .Muscle  azy- 
gos, divisé  en  deux  faisceaux  (palato-staphylins). — 10.  Pérista- 
phylin  interne,  en  dedans  duquel  se  voit  une  partie  du  péristaphy 
lin  externe. — 11.  Muscle  aryténoïdien.  — 12.  Crico-aryténoïdicn 
postérieur. — 13.  Fibres  circulaires  de  l’œsophage  ouvert,  et  son 
attache  au  cartilage  cricoïde. 

Fig.  3.  Figure  supplémentaire  pour  les  muscles  nu  voile 
du  palais. 

1.  Trompe  d'Eiislache. — 2.  Péristaphylin  interne. — 3.  Por- 
tion verticale  du  péristaphylin  externe. — 4.  Péristaphylin  externe 
vu  par  ses  deux  portions,  verticale  et  transversale.  — 5.  Crochet 
de  l’aile  interne  de  l’apophyse  ptérygoïde  dans  lequel  il  passe.  — 
G.  Muscle  azygos. 

Fig.  4.  .Muscles  du  larynx,  en  av.vnt 

1.  Os  hyoïde.  — 2.  Cartilage  thyroïde.  — 3.  .Membrane  thyro- 
hyoïdienne.  — 4.  .Membrane  crico-thyroïdicnne.  — 5.  Muscle 
crico-thyroïdien.  — G.  Constricteur  inférieur  du  pharynx.  — 
7.  Muscle  thyro-hyoïdien. 

Fig.  5.  Muscles  du  larynx  , en  arrière. 

1 . Ouverture  supérieure  du  larynx.  — 2.  Muscle  aryténoïdien. 
— 3.  Crico-aryténoîdien  postérieur. 

b'ig.  G.  Muscles  du  larynx,  de  côté. 

Le  côté  droit  ou  cartilage  thyroïde  est  enlevé. 

1 . Cartilage  aryténoïde.  — 2.  Muscle  crico-aryténoïdicn  posté- 
rieur. — 3.  Crico-aryténoïdicn  latéral.  — 4,  Thyro-aryténoïdicn. 


l^tu>^ne. 


k 


LéueilU  del 


Annedoucht 


MYOLOGIE  PL.  5. 


Muscles  superficiels  de  la  partie  antérieure,  du  tronc. 

1 . Grand  pectoral  séparé  du  deltoïde  par  un  petit  espace.  — 
2.  Petit  pectoral.  — 3.  Sous-clavier.  — 4.  Grand  dentelé.  — 
5.  Un  intercostal  interne.  — 6.  Grand  oblique.  — 7.  Anneau  in- 
guinal. — 8.  Petit  oblique.  — ■ 9.  Aponévrose  du  grand  oblique 
renversée.  — 10.  Crémaster.  — \ \.  Ligne  blanche. 
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MYOLOGIE  PL.  6. 

Fig.  1.  Muscles  de  l’abdomen. 

1 . Muscle  petit  oblique  dont  l’aponévrose  est  divisée  en  : — 
2.  feuillet  antérieur  coupé  et  renversé,  — et  en  : 3.  feuillet 
postérieur  qui  n’atteint  que  le  quart  inférieur  du  muscle  droit.  — 
4.  Transverse  dont  l’aponévrose  est  divisée  en  : — 5.  feuillet  su- 
périeur qui  passe  derrière  le  muscle  droit,  — et  en  : 6.  feuillet 
inférieur  qui  passe  devant.  — 7.  Pyramidal  de  l’abdomen.  — 
8.  Droit  abdominal.  — 9.  Ligne  blanche. 

Fig.  2.  Muscles  des  parties  génitales  chez  l’homme. 

1.  Muscle  ischio-caverneux.  — 2.  Muscles  bulbo-caverneux  unis 
par  un  raphé.  — 3.  Transverse  du  périnée,  divisé  en  deux  fais- 
ceaux. — 4.  Constricteur  de  l'anus.  — 5.  Releveur  de  l’anus. 
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MYOLOGIE,  PL.  7. 

a 

t'\g.  1.  .Muscles  des  p,vkties  génitales  chez  l.v  fi 

1.  Clitoris. — 2.  Méat  urinaire. — 3.  Vulve. — 4.  Anus. — 

5.  Bord  du  grand  ligament  sacro-sciatique.  — C.  Grand  fessier.  — 

7.  Ischio-caverneux.  — 8.  Constricteur  de  la  vulve.  — 9.  Trans- 
verse du  périnée.  — lü.  Releveur  de  l'anus.  — 1 1.  Constricteur  de 
l'anus. 

Fig.  2.  — 1.  Pyramidal  de  l'abdomen.  — 2.  Droit  de  l'ab- 
domen sorti  de  sa  gaine.  — 3.  Transverse  abdominal.  — 4.  Ori- 
fice supérieur  du  canal  inguinal. — 5.  Orifice  supérieur  du  canal 
crural,  dans  lequel  on  voit  les  vaisseaux.  — 6.  Ligament  de  Gim- 
bernat.  — 7.  Fascia  transversalis,  paroi  postérieure  du  canal  ingui- 
nal. — 8.  Arcade  crurale.  — 9.  Intérieur  du  canal  inguinal , la 
paroi  antérieure  étant  enlevée. 

Fig.  3.  .MUSCLES  DE  L.\  r.XIlTIE  POSTÉIilEURE  DU  STERNUM  , ETC. 

t.  .Attache  inférieure  du  sterno-hyoïdien.  — 2.  Attache  infé- 
rieure du  sterno-thyroîdien.  — 3.  Triangulaire  du  sternum.  — 

4,  i.  Intercostaux  internes.  — 5.  Attaches  du  diaphragme.  — 
n.  Partie  supérieure  du  transverse  abdominal. 

Fig.  4.  .Muscles  profonds  du  cou,  etc. 

t.  Grand  droit  antérieur  de  la  tête.  — 2.  Petit  drqit  antérieur. 

— 3.  Droit  latéral.  — 4.  Long  du  cou.  — 5 et  6.  Tendons  conpi's 
lie  la  portion  verticale.— 7.  Portion  oblicpic  supérieure. — 8.  Por- 
’lion  oblique  inférieure.  — 9.  .Scaiéne  antérieur.  Derrière  lui  se 

Avoit  l'artère  du  membre  supérieur.  — 10.  Scalène  postérieur. 

Ml,  11.  Intertransversaires  du  cou. 
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l)i.\i>iiii.\G.MK.  Muscles  des  lombes,  etc. 

Fiy.  I.  — 1.  Appendice  xyphoïde  soulevé  par  une  erigne.  — 
2.  Centre  phrénique.  — 3.  Ouverture  de  la  veine  cave  inferieure. 

— 4,4.  Fibres  charnues  latérales.  — 5.  OEsophage  et  ouver- 
ture qui  lui  donne  passage.  — 6.  Pilier  droit  du  diaphragme. 

— 6'.  Pilier  gauche.  — 7.  Ouverture  aortique,  complétée  en 
dessous  par  quelques  fibres  des  piliers  qui  s’entre-croisent.  — 
8,  8.  Trous  pour  le  passage  des  nerfs  splanchniques.  — 9.  Ar- 
cade fibreuse  sous  laquelle  passent  les  muscles  petit  et  grand 
psoas.  — 10.  Petit  psoas.  — 11.  Grand  psoas.  — 12.  Arcade 
sous  laquelle  passe  le  muscle  carré  des  lombes  f aponévrose  cintrée 
du  diaphragme).  — 13.  Carré  des  lombès. 

Fig.  2.  — 1.  Appendice  xyphoïde.  — 2.  Faisceaux  du  dia- 
phragme à travers  lesquels  le  tissu  cellulaire  du  médiastin  se  con- 
tinue avec  celui  de  l'abdomen.  — 3,  3.  .Attaches  du  diaphragme 
aux  cartilages  costaux. 

Fig.  3.  — 1.  Petit  psoas,  — l'.  E.xpansion  aponévrotique  du 
tendon  du  petit  psoas  coupé.  — 2.  Grand  psoas.  — 2'.  Extrémité 
inférieure  du  grand  psoas  coupé.  — 3.  Carré  des  lombes  caché  eu 
partie  par  les  muscles  psoas.  — 3'.  Carré  des  lombes  à découvert. 

— 4,  4.  Trous  vasculaires.  — 5.5.  Muscles  intertransversaires 
des  lombes.  — 6.  Muscle  iliaque.  — 7.  Muscle  obturateur 
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MYOLOGIt;,  PL.  9. 


.Muscles  supeuficiels  oe  la  pai!tie  postéiîieuhe  du  thonc,  etc. 

1.  Muscle  occipital,  — 2.  Auriculaire  postérieur 3,  sterno. 

inastoïilieii.  — -i.  Trapèze.  — 5,5.  Muscles  grands  dorsau.\.  Le 
grand  dorsal  du  côté  gauche  est  enlevé  en  partie  pour  laisser  voir 
les  rapports,  — 6,  Grand  rond.  — 7.  Faisceau  inférieur  du  grand 
dentelé.  — 8.  Grand  oblique.  — 9,  Petit  rond.  — 10.  Sous-é[)i- 
neux.—  11.  Sus-épineux.  — I2.  Ulioinboïde.  — 13.  Portion  du 

petit  demelé  supérieur,  qui  dépasse  le  précédent 1 4.  Angulaire 

de  Poinoplatc.  — I5.  Splénius.  — IG.  Grand  coinplexus.  — 
17.  Deltoïde., — 18,  Grand  fessier. 
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Muscles  imiofonds  de  la  pahtie  PosTÉmEUUE  du  tronc. 

1.  Petit^dentclé  postérieur  et  supérieur.  — I'.  Intercostal.  — 
2.  Petit  dentelé  postérieur  et  inférieur.  — 3.  Aponévrose  du  petit 
oblique  , faisant  suite  au  muscle  petit  dentelé  postérieur  et  infé 
rieur.  — 4.  Aponévrose  vertébrale  à la  partie  externe  de  laquelle 
on  voit  quelques  tendons  du  sacro-lombaire.  — o.  Splénius.  — 
6.  Sacro-lombaire  porté  en  dehors.  — 6'.  Portion  supérieure  du  sa- 
cro-lombaire, faisceau  cervical  descendant.  — 7.  Partie  inférieure 
du  long  dorsal.  — 8.  Tendons  internes  du  long  dorsal  attachés  aux 
apophyses  transverses.  — 9.  Tendon  interne  du  long  dorsal  coupé 
et  porté  en  dehors.  — 9’.  Tendon  de  ce  muscle  attaché  à une  apo- 
physe transverse.  — 10,  10.  Tendons  externes  attachés  à l’espace 
compris  entre  la  tubérosité  costale  et  l’angle  costal.  — H . Trans- 
versaire du  cou  et  du  dos , tiré  en  dehors  par  une  érigne.  — 
1 2.  Petit  complexLis. — 13.  Grand  complexes.  — I 4.  Transversaire 
épineux.  — 15.  Épino-épineux  de  Winslow.  — 16  Muscles  in- 
ter-épineux cervicaux. 
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MYOLO(ÎIE,  PL.  H. 

Dkunif.us  musci.es  profonds  de  i.a  partie  postérieure  do 

COI  ET  DU  TRONC. 

1,1.  Tendons  d'origine  dn  sacro-lombaire  et  — 2,  2.  Tendons 
d'insertion  de  ce  muscle.  — 3,  3.  Tendons  internes  du  long  dor- 
sal et  — 4,4.  Tendons  externes  de  ce  muscle.  — 5.  Transversaire 
du  cou  et  du  dos,  tiré  par  uneérigne.  — 6,  6,  G,  G.  Transversaire 
épineux. — 7.  Faisceaux  superficiels,  moyens  et  profonds  de  ce 
muscle.  — 8.  Carré  lombaire'.  — 9,9.  Intertransversaires  des 
lombes.  — 10,  10,  Surcostaux,  — 11,  11.  Intercostaux^externes. 

— 12,  12.  Interépinenx  cervicaux. — ,13.  Oblique  inférieur. — 
1).  Oblique  supérieur. — 15.  Grand  droit.  — IG.  Petit  droit, 

— 17.  Attache  supérieure  du  digastrique.  — 18.  Atlas. 
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MYOLOGIE  PL.  12. 

Fig.  1 . — 1 . Muscle  deltoïde.  Son  tendon  se  continue  avec 
l’aponévrose  brachiale. 

Fig.  2.  Muscles  postérieurs  de  l'épaule. 

1.  Muscle  sus-épineux.  — 2.  Sous-épineux.  — 3.  Petit  rond. 

— 4.  Grand  rond.  — 5.  Extrémité  du  grand  dorsal. 

Fig.  3.  Muscles  antérieurs  du  scapulum  et  du  bras. 

1.  Muscle  sous-scapulaire.  — 2.  Biceps  brachial.  — 3.  Coraco- 
brachial.  — 4.  Brachial  antérieur.  — 5.  Extrémité  du  grand  pec- 
toral. — 6.  Grand  rond.  — 7.  Portion  interne  du  triceps  brachial. 

— 8.  Expansion  aponéyrotique  du  biceps  qui  va  se  perdre  dans  l’a- 
lionévrose  brachiale. 

Fig.  4. — 1 . Extrémité  du  deltoïde  embrassée  par  le  brachial  an- 
térieur. — 2.  Brachial  antérieur. 

Fig.  5.  — 1.  Portion  du  deltoïde.  — 2.  Triceps  brachial.  — 
3.  Portion  moyenne  ou  longue  portion  de  ce  muscle.  — i.  Portion 
externe.  — 5.  Portion  interne.  — 6.  Anconé. 
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.MCSCLES  .\NTÉniEURS  DE  I,’ A V.\.NT-BIi.\S  ET  DE  LA  MAIN. 

Fig.  1.  — A.  Extrémité  inférieure  du  muscle  biceps  brachial, 
Jdont  on  a coupé  l'expansion  aponévrotique.  — B.  Brachial  anté- 
rieur. — G Brachial  postérieur. 


1.  Grand  pronateur.  — 2.  Grand  palmaire.  — 3.  Petit  pal- 
maire, dont  le  tendon  se  continue  avec  — 3'.  L’aponévrose  pal- 
rniaire.  — 4.  Cubital  antérieur.  — 5.  Grancl  supinateur.  — 
liB.  Premier  radial.  — 7.  Second  radial.  — 8.  Fléchisseur  digital 
■ superficiel.  — 9.  Petit  abducteur  du  pouce.  — 10.  Opposant.  — 
II.  Palmaire  cutané. 


Fig.  2.  — A.  Tendon,  du  biceps  brachial.  — B.  Attache  du 
iiuscle  brachia!  antérieur. 

I.  Tendon  coupé  du  grand  supinateur.  — 2.  Premier  ra- 
illai. — 3.  Second  radial.  — 4.  Court  supinateur.  — 5.  At- 
■acbe  de  grand  pronateur.  — 6.  Grand  fléchisseur  du  pouce  ' — 
i.  Cubital  antérieur.  — 8.  Fléchisseur  digital  superficiel.  — 
Échancrure  de  ce  muscle , au.  fond  de  laquelle  on  aperçoit  le 
nnuscle  fléchisseur  digital  profond.  — 10.  Tendon  fléchisseur  pé- 
Létrant  dans  une  gaine  digitale.  — 11.  Division  d’un  tendon  du 
Léchisseur  superficiel,  perforée  par  un  tendon  du  fléchisseur  pro- 
and. — 12.  Ligament  annulaire  antérieur  du  carpe.  — 13.  Muscle 
Ippposant  du  pouce.  — 14.  Portion  externe  du  petit  fléchisseur.  — 
|J5.  .Muscle  adducteur. — 16.  Adducteur  du  petit  doigt.  — 17  Flé- 
ihisseur  du  petit  doigt. 

Fig.  3.  — 1.  Second  radial.  — 2.  Court  supinateur.  — 3.  Flé- 
l'hisseur  digital  profond.  — 4.  Un  muscle  lombrical.  — 5.  Grand 
péchisscur  du  pouce.  — 5'.  Tendon  de  ce  muscle.  — 6.  Carré  ou 
•etit  pronateur.  — 7.  Portion  interne  du  petit  fléchisseur  du  pouce. 
— 8.  Opposant  du  pouce.  — 9.  Adducteur  du  pouce.  — 10.  At- 
Mche  fl^  l'adductciir  du  petit  doigt.  — 1 ' . Opposant  du  petit 
loigi. 
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Muscles  postéiueuus  de  l’avant-hdas  et  de  la  jiai.n. 

Fig.  1.  — 1.  Tendon  coupé  du  grand  palmaire.  — 2.  Carré 
pronateur.  — 3.  Les  trois  portions  du  petit  fléchisseur  du  pouce. 

— 4.  Adducteur  du  pouce.  — o,  6,  5,  5.  Muscles  interosseux  au 

nombre  de  sept.  On  voit  aussi  bien  les  interosseux  dorsaux  à la 
face  palmaire  de  la  main,  que  les  interosseux  palmaires  eux- 
mêmes.  , 

Fig.  2.  — 1.  Tendon  du  cubital  postérieur.  — 2 Tendon  du- 
premier  radiai.  — 3.  Tendon  du  second  radial.  — 4.  Tendon  du 
grand  extenseur  du  pouce.  — 5,  5,  o,  5.  Les  quatre  interosseux 
dorsaux.  — 6,  6,  fl.  Les  trois  interosseux  palmaires  dont  la  partie 
supérieure  est  cachée  par  les  inlerosseùx  dorsaux. 

Fig.  3.  — A.  Extrémité  inférieure  du  brachial  postérieur.  — 
R.  Portion  du  brachial  antérieur.  ' < 

1.  Grand  supinateur.  — 2.  Premier  radial.  — 2'.  Tendon  de 
ce  muscle.  — 3.  Second  radial.  — 3'.  Tendon  de  ce  muscle.  — 
4.  Grand  abducteur  du  pouce.  — 5,  Petit  extenseur.  — 6.  Grand 
extenseur.  — 7.  Extenseur  commun  des  doigts.  — 8.  Extenseur 
propre  du  petit  doigt.  — 9.  Cubital  postérieur.  — 10.  Anconé. 

— 11.  Une  languette  fibreuse  d’union  entre  deux  tendons  de  l’ex- 
tenseur commun.  — 12.  Portion  moyenne  d’un  tendon  extenseur. 

— 13,  13.  Portions  latérales  réunies  du  môme  tendon.  — 14, 

1 4.  Expansions  des  muscles  interosseux  qui  viennent  à ce  tendon. 

Fig.  4.  — 1.  Anconé.  — 2.  Aj.tache  supérieure  du  premier  ra- 
dial. — 2'.  Tendon  coupé  de  ce  muscle.  — 3.  Second  radial.  — 
4.  Petit  supinateur.  — 5.  Grand  abducteur  du  pouce.  — 6 Petit 
extenseur.  — 7.  Grand  extenseur.  — 8.  Extenseur  propre  de  l'in- 
dicateur. — 9.  Tendon  de  l'extenseur  commun,  avec  lequel  il  se 
confond.  — 10.  Premier  interosseux  dorsal. 
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MYOLOGIE  PI..  I O. 

WüSCI.KS  DE  I.A  FESSE  ET  DU  DASSIN  , ET  POSTÉHIEUDS  DE  LA 
CUISSE. 

Fig.  I.  ÏER5IINAISON  DES  MUSCLES  QU*  CONSTITUENT  LA  PATTE 
d’oie. 

1.  Couturier.  — 2.  Droit  interne  de  la  cuisse.  — 3.  Demi-ten-  . 
dineux.  Entre  ces  deux  derniers  muscles  on  aperçoit  le  demi-mem- 
braneux. 

Fig.  2.  — 1.  Grand  fessier.  — 2.  Aponévrose  qui  recouvre  le' 
moyen  fessier.  — 3.  Faisceau  des  muscles  postérieurs  de  la  cuisse. 

4.  Portion  du  vaste  externe. 

Fig.  3.  — 1.  Attache  supérieure  du  grand  fessier.  — I'.  At- 
tache inférieure.  — 2.  Grand  ligament  sacro-sciatique. — 3.  Moyen 
fessier.  — 4.  Pyramidal  du  bassin.  — .5.  Obturateur  interne, 
placé  entre  le  muscle  jumeau  supérieur  et  le  muscle  jumeau  infe- 
rieur. — 6.  Carré  crural.  — 7.  Extrémité  supérieure  du  muscle  , 
demi-tendineux  coupé.  — 7'.  Extrémité  inférieure.  — 8.  Demi-  . 
membraneux.  — 9.  Biceps  crural.  — 10.  Portion  du  grand  adduc- 
teur. — I 1.  Droit  interne.  — 12,12.  Muscles  jumeaux. 

Fig.  4.  — 1 . Petit  fessier.  — 2.  Jumeau  supérieur.  — 3.  Obtura- 
teur interne.  — 4.  Jumeau  inférieur.  — 5.  Attache  inférieure  du 
grand  fessier.  — 6.  Attache  supérieure  de  la  courte  portion  du  bi- 
ceps. — 7.  Vaste  externe.  — 8 Grand  adducteur.  — 9.  Droit  in- 
erne.  — 10,  10,  10.  Trous  vasculaires. 


l’L.  3 G. 


MYOLOGlIi  PL.  1 C. 

Muscles  anterieurl  et  internes  üe  la  cuisse. 

1.  — 1.  Muscle  grand  psoas.  — 2.  Muscle  iliaque.  — 
3.  Muscle  du  fascia  lata.  — H'.  Aponévrose  fascia  lata.  — 4.  Moyen 
fessier.  — 5.  Couturier.  — 6.  Droit  antérieur  de  la  cuisse.  — 
7.  Vaste  externe.  — 8.  Vaste  interne.  — 9.  Rotule.  — 10.  Apo- 
névrose du  genou.  — 11.  Pectine.  — 12.  Premier  ou  moyen  ad- 
ducteur. — 13.  Droit  interne. 

Fig.  2.  — 1 . Tendon  commun  des  muscles  psoas  et  iliaque.  — 
2.  Attache  supérieure  du  couturier  soulevée.  — 2’.  Attache  infé- 
rieure. — 3.  Tendon  bifide  du  droit  antérieur  de  la  cuisse.  — 
3'.  Attache  inférieure  de  ce  muscle.  — 4.  Partie  antérieure  du 
moyen  fessier.  — o.  Vaste  externe,  portion  externe  du  muscle 
triceps  crural. — o'.  Vaste  interne  ou  portion  interne  de  ce  muscle. 
— G.  Pectiné.  — 7.  Premier  ou  moyen  adducteur.  — 8.  Grand 
adducteur.  — 9.  Droit  interne. 

Fig.  3.  — 1.  Attache  supérieure  du  droit  antérieur.  — 2.  .At- 
tache inférieure  abaissée.  — 3.  Muscle  sous-érural.  — 4.  Attache 
inférieure  du  moyen  adducteur.  — G.  Petit  adducteur.  — G.  Grand 
adducteur.  — 7.  Obturateur  externe. 
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•Muscles  de  la  ja.aiue  et  du  pied. 

Fig.  I.  Muscles  antédieuus  de  la  jamue. 

I.  Extrémité  inférieure  du  biceps  crural.  — 2.  Janibier  anté- 
rieur. — 3.  Extenseur  du  gros  orteil.  — 4.  Extenseur  commun 
des  orteils.  — 5.  Péronier  antérieur.  — 6.  Portion  des  muscles 
soléaire  et  jumeau  externe.  — 7,  7.  Grand  péronier  latéral.  — 

8,  8.  Petit  péronier  latéral.  — 9.  Ligament  aniudaire  antérieur. 

— 10.  Muscle  pédieux.  — 11,  11.  Muscle  abducteur  du  petit 
orteil. 

Fig.  2.  Muscles  postéiueurs  et  superficiels  de  la 

JA.MBE. 

I.  Tendon  du  demi-membraneux.  — 2,  2.  Muscles  jumeaux.  — 
.3.  Extrémité  supérieure  du  jambier  grêle.  — 3’.  Son  tendon.  — 
4,  4.  Muscle  soléaire.  — 5.  Aponévrose  commune  des  muscles 
jumeaux  et  soléaire,  qui  se  terminqpar.  — 6.  Le  tendon  d’Achille. 

— 7.  Grand  péronier  latéral.  — 8.  Petit  péronier  latéral.  — 

9.  Fléchisseur  commun  des  orteils.  — 10.  Jambier  postérieur. 

Fig.  3.  — I.  Tendon  trifide  du  demi-membraneux.  — 2,  2.  Ex- 
trémité supérieure  des  muscles  jumeaux.  — 2',  2'.  Extrémité  in- 
férieure. — 3.  Jambier  grêle.  — 4.  Muscle  soléaire. — b.  Muscles 
péroniers  latéraux.  — 0.  Fléchisseur  commun  des  orteils.  — 
7.  Fléchisseur  propre  du  gros  orteil.  — 8.  Jambier  postérieur. 

Fig.  4.  Muscles  superficiels  de  la  plante  du  pied. 

I.  -Aponévrose  plantaire  coupee.  — 2.  Petit  iléchisseur  des  or- 
teils. — 3.  Abducteur  du  gros  orteil.  — 4.  Portion  interne  du 
petit  fléchisseur  du  gros  orteil.  — 5.  Tendon  de  son  grand  flé- 
chisseur. — G,  Abducteur  du  petit  orteil.  — 7.  Son  fléchisseur 
propre. 
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MUSCLliS  l’OSTÉlllKUUS  ET  PUOPONDS  DE  LA  JA.MOE  ET  DE  LA 
PLANTE  DU  PIED.  MUSCLES  INTEUOSSEUX. 

Fig.  1 . — 1 . Muscle  poplité.  — 2.  Tendon  du  demi-membraneux. 
— 3.  Ligament  externe  de  l’articulation  du  genou.  — 4,  4.  Extré- 
mité supérieure  du  muscle  soléaire.  — 5.  Grand  fléchisseur  com- 
mun des  orteils.  — 6.  Grand  fléchisseur  propre  du  gros  orteil.  — 
7.  Tendon  du  jambier  postérieur.  — 8.  Grand  péronier  latéral.  — 
9 Petit  péronier  latéral.  — lO.  Accessoire  du  grand  fléchisseur 
commun  des  orteils.  — 11.  Abducteur  du  gros  orteil,  coupé.  — 
12.  Petit  fléchisseur.  — 13.  Abducteur  du  petit  orte.l  coupé.  — 

1 4.  Petit  fléchisseur. 

Fig.  2.  — 1.  Tendon  d'Achille  coupé  et  abaissé.  — 2.  Tendon 
coupé  du  grand  fléchisseur  des  orteils.  — 3.  Extrémité  supérieure 
du  grand  fléchisseur  propre  du  gros  orteil.  — 3'.  Extrémité  infé- 
rieure du  même  muscle.  — 4.  Jambier  postérieur.  — 5.  Grand, 
péronier  latéral.  — 6.  Petit  péronier  latéral. 

Fig.  3.  — 1 . Tendon  du  grand  fléchisseur  commun  des  orteils.  — 
2.  Tendon  du  grand  fléchisseur  propre  du  gros  orteil.  — 3.  Tendon 
du  jambier  postérieur.  — 4.  Tendon  du  grand  péronier  latéral.  — 
4'  Tendon  du  court  péronier  latéral.  — 5.  Tendon  coupé  de  l’ab- 
ducteur du  gros  orteil.  — 6.  Petit  fléchisseur  du  gros  orteil.  — 
7.  Adducteur  oblique.  — 8.  Adducteur  transverse.  — 9.  Muscles 
interosseux. 

Fig.  4.  — I.  Tendon  du  grand  péronier  latéral.  — 2.  Muscles 
interosseux  à la  plante  du  pied.  On  y voit  en  même  temps  les  inter- 
osseux  plantaires  et  la  partie  inférieure  des  interosseux  dorsaux. 

Fig.  B.  — 1 , 1 , 1,1.  Muscles  interosseux  dorsaux  au  dos  du 
pied. — 2 , 2,2.  liitorosseux  plantaires,  dont  on  n’aperçoit  que  les 
tendons. 
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Fi<j.  I . At'oNÉvuosES  i)U  cou.  — Le  muscle  peaucier  est  enlové 
a\cc  le  fascia  superfivialis  qui  l’unit  au  muscle  du  cdté  opposé.  < 

I . Feuillet  superficiel  de  l’aponévrose  cervicale.  — 2.  Aponévrose 
massctérine,  et  — 3.  Aponévrose  parotidienne,  continuation  de 
l'aponévrose  cervicale.  — 4.  Aponévrose  sus-claviculaire,  continua- 
tion de  l’aponévrose  cervicale.  — 5.  Portion  superficielle  de  l'apo- 
névrose cervicale  se  prolongeant  sur  le  muscle  grand  pectoral.  — 
6.  Veine  jugulaire  externe  appliquée  immédiatement  sur  le  muscle 
sterno-mastoïdien , et  vue  à travers  la  portion  supertio  îlle  de  l’a- 
ponévrose cervicale. 

Fig.  2.  Aponévroses  du  cou. 

•I.  Portion  moyenne  de  l’aponévrose  cervicale.  — 2.  Feuillet  su- 
perficiel de  cette  aponévrose  coupé.  — 3.  Feuillet  moyen  passant 
sous  le  sterno-mastoïdien,  se  confondant  avec  le  tendon  du  muscle 
omoplato-hyoïdien , et  formant,  au-dessus  — 4.  la  gaine  des  gros 
'a'isscaux  du  cou.  — o.  Sterno-mastoïdien  coupé.  — 6.  Portion  de 
l'aponévrose  cervicale  s’attachant  à la  mâchoire  inférieure,  et  sépa- 
rant — 7.  la  glande  parotide  et — 8.  la  glande  sous-maxillaire. 

Fig.  3.  .Aponévroses  du  cou. 

I . Portion  superficielle  de  l’aponévrose  cervicale  coupée  — 
2.  Muscle  sterno-mastoïdien  coupé.  — 3.  Feuillet  moyen  de  l'apo- 
névrose cei’vicale.  — 4.  Feuillet  profond  de  cette  aponévrose  se 
prolongeant  dans  la  poitrine  et  s’attachant  au  bord  inférieur  du  — 
5.  corps  thyroïde. 

Fig.  4.  Aponévrose  prévertébrale. 

I . Aponévrose  prévertébrale.  — 2.  Muscle  scalène  antérieur  fai- 
sant saillie  à travers  cette  aponévrose.  — 3.  Clavicule  coupée.  — 
4.  Stcrno-masto'idien  coupé.  , 

Fig.  5.  Aponévroses  de  l'aisselle. 

I . .Muscle  grand  pectoral  coupe.  — 2.  Petit  pectoral.  — 3.  Fais- 
ceau aponévrotique  auquel  se  fixent  en  dessus  et  en  dessous,  — 
A.  4.  l'aponévrose  sous-claviculaire.  — ü.  Ligament  suspeiiscur  de 
Faisselle. 

Fig.  6.  Aponévroses  de  l'oeil. 

t et  2.  Aponévrose  des  paupières  continue  avec  les  fibro-cartilages 
tarses.  — 3.  Feuillet  aponévrotique  réunissant  les  muscles  de  l’œil , 
simple  entre  ces  muscles,  et  se  divisant  à ces  deux  feuillets  à leur 
niveau  pour  former  leur  gaine.  — 4.  Feuillet  aponévrotique  recou- 
vrant immédiatement  la  sclérotique  et  se  terminant  vers  l'union  du 
nerf  optique  avec  cette  membrane. — 3.  Nerf  optique. 
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Les  figures  1 , 2 , 3 et  4 sont  des  coupes  perpendiculaires  dos 
membres  destinés  à montrer  les  loges  aponévrotiquos  des  muscles, 
et  les  rapports  de  ces  loges  et  des  muscles  avec  les  os,  les  vaisseaux 
et  les  nerfs. 

rig.  1.  — COL’PK  DU  nilAS  nnOIT  VEKS  le  TIEIîS  I^<FÉIMEUIl 
DU  DELTOÏDE. 

Fig.  2.  — Coupe  de  l’avant-hras  droit  a sa  partie  moye!<7(e. 

Fig.  3.  — Coupe  de  la  cuisse  droite  a sa  partie  .moyem.ne. 

Fig.  4.  — Coupe  de  la  jambe  droite  a son  tiers  supérieur. 

Fig.  5.  — Fascia  süperficialis  de  l’abdomen. 

’\ . Fascia  süperficialis  de  l’abdonjen.  — 2.  Prolongement  de  ce 
fascia  sur  la  cuisse.  — 3.  Sa  continuité  avec  le  dartos.  — 4.  Li- 
gament suspenseur  accessoire  de  la  verge  formé  par  le  fascia  super- 
ficiaiis. 

Fig.  6.  — 1 . Fascia  süperficialis  renversé.  — 2.  Feuillet  réfléchi 
du  fascia  süperficialis  s’attachant  à l’arcade  crurale.  — 3.  Aponé- 
vrose du  grand  oblique.  — 4.  Anneau  inguinal  par  où  passe  le  cordon 
spermatique.  — 5.  Fibres  qui  bornent  cet  anneau  en  réunissant  ses 
piliers,  fascia  inter columnaris.  — 6.  Ligne  blanche.  — 7.  Aponé- 
vrose ventrière. 
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Fig.  1.  F.ve01.\  TIIANSVERSAL13. 

I . Muscle  droit  de  l’abdomen.  — “2.  Aponévrose  du  grand  oblique 
renversée. — 3.  Portion  e.xterne  fascia  transversalis.  — 4.  Por- 
tion interne.  — o.  Orifice  supérieur  du  trajet  inguinal. 

Fig.  2 et  3.  — Aine  {aponévroses). 

Fig.  2.  — I . Ligament  suspenseur  de  la  verge.  — 2.  Arcade  cru- 
rale. — 3.  Ligament  de  Gimbernat.  — 4.  Fascia  cribriformis.  — 
5.  Veine  saphène  interne. 

Fig.  3.  — 1.  Feuillets  aponévrotiques  appliqués  immédiatement 
sur  les  vaisseaux  cruraux.  — 2.  Bord  falciforme  de  l'aponévrose  de 
la  cuisse,  répondant  au  confluent  de  la  veine  saphène  interne. 

Fig.  4.  Aponévroses  iliaques,  etc.,  etc.  {cété  gauche  du 
bassin). 

1.  Aponévrose  du  grand  oblique.  — 2.  Bandelette  iléo-pubicnne 
ou  ligament  d’Esselbach.  — 3.  Aponévrose  iliaque.  — 4.  Tendon  du 
petit  psoas.  — o.  Ligament  de  Cooper.  — 6.  Vaisseaux  cruraux 
coupés,  vus  dans  l’anneau  crural. 

Fig.  5.  Aponévrose  inférieure  du  périnée. 

I . Bourses  relevées  laissant  voir  1^  prolongement  postérieur  du 
dartos.  — 2.  Aponévrose  inférieure  du  périnée.  — 3.  Excavation 
dont  le  fond  est  formé  par  le  muscle  releveur  de  l’anus. 

Fig.  Q.  .Aponévrose  moyenne  du  perinée. 

I . Aponévrose  inférieure  du  périnée  coupée.  — 2.  Aponévrose 
moyenne  ou  ligament  de  Carcassone.  — 3.  Trous  des  vaisseaux  dor- 
saux de  la  verge.  — 4.  Bulbe  de  ^urètre  coupé. 

Fig.  1.  Aponévrose  supérieure  du  périnée,  fascia  pelvia,  etc. 

I.  Anneau  crural. — 2.  Ligament  de  Gimbernat.  — 3.  Ligament 
de  Cooper.  — 4.  .Aponévrose  iliaque  formant  le  bord  externe  de 
l'anneau  crural.  — 3.  Rectum  renversé.  — 6.  Vessie  renversée.  — 
T.  -Aponévrose supérieure  du  périnée,  composée  de  faisceaux  dirigés 
en  différents  sens.  — 8.  Trou  pour  le  passage  des  vaisseaux  fes- 
siers. — 9.  Trou  pour  le  passage  des  vaisseaux  et  nerf  obturateurs. 
— 10.  Ligament  antérieur  de  la  vessie  dépendant  de  l'aponévrose 
pelvienne. 
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Fig.  I.  Sein  ou  o«gane  de  la  lactation. 

1.  Peau.  — 2.  Auréole.  — 3,  3,  3,  3.  Lobes  graisseux  dont  les 
uns  tiennent  à la  peau,  et  dont  les  autres  sont  engagés  dans  les 
lobes  de  la  glande  mammaire.  — 4.  Glande  mammaire.  — 5.  Ma- 
melon. — 6.  Conduits  galactophores.  — 7.  Sinus  d'un  de  ces  conduits. 

Fig.  2.  Structure  de  la  peau  étudiée  au  microscope,  d’a- 
près M.  Bresciiet. 

■1.  Derme.  — 2.  Epiderme  disposé  par  couches.  — 3.  Papilles 
disposées  par  paires  formant  les  lignes  de  la  peau.  — 4.  Nerfs  d’une 
papille.  — 5.  Conduit  sudorifère  se  dégageant  entre  deux  papilles. 

— 6.  Glande  et  conduit  sudorifères  vus  en  entier.  — 7.  Glande  et 
conduit  çpidermiques.  Le  conduit  s’ouvre  dans  le  sillon  intermé- 
diaire aux  paires  des  papilles.  — 8.  Appareil  de  sécrétion  de  la 
matière  colorante  de  la  peau  terminé  par  une  foule  de  petits  conduits. 

— 9.  Matières  colorante  et  épidermique  se  disposant  peu  à peu  par 
couches  pour  former  l'épiderme.  — 10,  10.  'Vaisseaux  absorbants. 

— 11.  Vaisseau  sanguin. 

Fig.  3.  Pouce  coupé  verticalement. 

1.  Ongle.  — 2,  2.  Épiderme  se  continuant  avec  l’ongle.  — 
3.  Derme.  — 4.  Sillon  du  derme  dans  lequel  se  termine  l’extrémité 
postérieure  de  l’ongle.  — 5.  Tissu  graisseux  sous-cutané.  — 
G.  Phalange  unguéale. 

Fig.  4.  Extrémité  du  pouce  dont  on  a enlevé  l’épiderme. 

1 . Matrice  de  l’ongle.  — 2.  Corps  papillaire  de  l’ongle.  — 
3.  Tache  blanche  dépourvue  de  papilles  formant  une  lunule. 

Fig.  5.  Coupe  verticale  d’un  poil  de  la  bajoue  d'un  boeuf, 
d’après  Gaultier. 

1.  Le  poil  fendu.  — 2.  Membrane  du  follicule.  — 3.  Vaisseau 
, s’introduisant  dans  le  follicule  par  son  orifice.  — 4.  Le  même  vais- 
* seau  descendant  dans  le  follicule  pour  aller  à la  base  du  poil.  — 

• 5.  La  cavité  du  poil,  dont  la  base  repose  sur  un  petit  corps  conoïde 
rougeâtre.  — 6.  La  racine  du  follicule  formée  par  des  filets  nerveux. 

— 7.  Petits  poils.  — 8.  Follicules  sébacés  qui  garnissent  l’entrée 
du  bulbe  des  poils. 

Fig.  6.  Langue  (face  dorsale). 

1.  Trou  borgne.  — 2,  2.  Papilles  calicinées  disposées  en  V.  — 
3,  3,  3,  3.  Papilles  coniques.  — 4,  4,  4,  4.  Lignes  formées  par  des 
papilles  filiformes.  — 5.  Glandules  de  la  base  de  la  langue.  — 6,  6,  6. 
Ligaments  glosso-épiglottiques. 

Fig.  7.  Langue  coupée  verticalement  et  dans  le  sens 
transversal. 

1 . Enveloppe  de  la  langue.  — 2.  Cartilage  médian.  — 3,  3.  Mus- 
cles génioglosses.  — 4.  Fibres  propres  verticales.  — 5,  5.  Fibres 
verticales  continues  avec  les  fibres  précédentes  et  avec  celles  des 
muscles  génioglosses.  — 6.  Pointillé  représentant  des  fibres  longitu- 
dinales coupées.  — 7,  7.  Fibres  transversales-  , , 
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Fig.  J.  OlilL  DROIT.  — PAUPitRES,  ETC. 

I . Sourcil.  — 2.  Peau.  — 3.  Tissu  cellulaire  sous-cutané,  — 
4.  Muscle  orbiculaire.  — 5.  Ligament  large  des  paupières. — 
(i,  e.  Points  lacrymaux.  — 7.  Caroncule  lacrymale.  — 8.  Mem- 
brane cliguotanle. 

Fig.  2.  Continuation  des  paupières. 

1.  Muscle  élévateur  de  la  paupière  supérieure.  — 2.  Portion  de 
ce  muscle , tpii  va  s'attacher  au  côté  externe  du  bord  orbitaire  en 
séparant  les  deux  portions  de  la  glande  lacrymale.  — 3.  Portion 
orbitaire  de  la  glande  lacrymale.  — 4.  Portion  palpébrale.  — 5 e 
G.  Fibro-cartilages  tarses  des  paupières.  — 7 et  8.  Points  et  con- 
duits lacrymaux.  — 9.  Sac  lacrymal. 

Fig.  3.  Lambeau  de  paupière  grossi  vu  en  arrière  pour 

MONTRER  LES  GLANDES  DE  MÉIBOMIUS. 

1.  Cils.  — 2.  (Jlandes  dé  Méiboinius.  — 3.  Un  des  orifices  de 
ces  glandes. 

Fig.  4.  PAUPIÈRES  DU  CÔTÉ  DROIT,  VUES  PAR  LA  FACE  POS- 
TÉRIEURE. — APPAREIL  LACRYMAL. 

1.  Muscle  orbiculaire.  — 2.  Membrane  conjonctive  des  pau- 
liières  et  de  l’œil.  — 3,  3.  Cartilages  tarses  et  glandes  de  Meibo- 
inius.  — 4.  Glande  lacrymale.  — 5.  Orifices  des  conduits  excré- 
teurs de  la  glande  laerymale.  — 6.  Canal  d'écoulement  des  larmes 
formé  par  la  rcllexion.  de  la  conjonctive  de  la  paupière  inférieure 
sur  le  globe  oculaire.  — 7,7.  Conduits  lacrymaux.  — 8.  Sac  lacry- 
mal. — 9.  Canal  nasal. 

Fig.  5.  Canal  nasal. 

La  paroi  externe  de  la  fosse  nasale  droite  est  séparée  de  la  cloi- 
son et  une  partie  du  cornet  inférieur  emporté. 

1 . Cornet  moyen.  — 2.  Cornet  inférieur.  — 3.  Canal  nasal.  — 
4.  Orifice  inférieur  de  ce  canal. 

Fig.  G.  OEIL  DROIT  vu  EN  DEHORS. — ;SECTI0N  VERTICALE  DES 
PAUPIERES. 

1.  Coupe  obliipie  du  bord  libre  des  paupières.  — 2.  Peau.  — 
3.  rissu  celhilaire. — 4.  Muscle  orbiculaire.  — 5.  Fibro-cartilages 
tarses.  — 6,  Conjonctive.  — 7.  Muscle  élévateur  de  la  paupière 
supérieure.  — 8.8.  Muscles  droits  unis  en  avant  par  leur  a(ioné- 
vrose  d'insertion.  — 9.  Aponévrose  d’enveloiifie  du  globe  oculaire. 
— 10.  Nerf  optiipie. 
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Fig.  1.  Œil  vu  e.n  avant. 

1.  Sclérolique.  — 2.  Iris  vue  à travers  sa  cornée  transparente. 

— 3.  Ouverture  pupillaire. 

Fig.  2.  Membranes  de  l’oeil. 

1.  Nerf  optique.  — 2.  Sclérotiipie’.  — 3.  Cornée  transparente. 

— 4.  Feuillet  externe  de  la  choroïde.  Vaisseaux  lourbiilonnés  , 
vasa  vorticosu.  — 5.  Feuillet  interne,  meiubrane  Kuyscliienne. — 
C.  Ligament  ciliaire. — 7.  Iris  et  ouverture  pupillaire. — 8.  Un 
nerf  ciliaire.  — 9.  Rétine.  — lü.  Membrane  hyaloîde  à travers  la- 
quelle on  aperçoit  le  pigiuentum  de  la  choroïde. 

Fig.  3 Segment  .antérieur  des  membranes  de  l’oeil  vues 

EN  ARRIÈRE. 

1.  Sclérotiipie.  — 2.  Choroïde.  — 3.  Procès  ciliaires  formant 
par  leur  réunion  le  cercle  ciliaire.  — 4.  Face  postérieure  de  l’iris  , 
tapissée  par  une  couche  de  matière  noire  qu’on  nomme  membrane 
tive'e. 

Fig.  4.  Vue  de  la  partie  postérieure  de  la  rétine. 

La  partie  antérieure  de  l’œil  est  enlevée. 

1.  Terminaison  du  nerf  optique. — 2.  Plis  de  la  rétine. — 3.  Di- 
vision de  l’artère  centrale  de  la  rétine.  — 4.  Tache  jaune  de  Sœui- 
mering  avec  un  point  central  noir. 

Fig.  5. — 1.  Humeur  vitrée  renfermée  dans  la  capsule  cristalline. 

— 2.  Procès  ciliaires  du  corps  vitré,  zone  de  Ziiiii. — 3.  Cristallin. 
Fig.  G,  7,  8 et  9.  DiVISIO.NS  ET  E.MBOITEMENT  SUCCESSIE  DU 

CRISTALLIN. 

Fig.  10.  Coupe  verticale  d’un  oeil  grossi. 

La  conjonctive , l’enveloppe  aecessoire  des  inuseles  et  l’aponé- 
vrose d’enveloppe  du  globe  oculaire  sont  enlevées. 

Enveloppes.  — ^1.  Nerf  opticjue.  — 2.  Scléroti{(ue.  — 3.  Cor- 
née transparente.  4. — Canal  de  Fontana. — 5.  Choroïde. — 6.  Liga- 
ment ciliaire.  — 7.  Procès  ciliaires  (cercle  ciliaire).  — 8.  Iris.  — 
9.  Rétine. — 10.  Membrane  de  Jacob.  Humeurs  de  l'œil.  — 
1 1.  Chambre  antérieure  de  l’œil.  — 12.  Chambre  postérieure.  — 
13.  Membrane  de  l’humeur  aqueuse  , dite  de  Demoiirs.  — 1 4.  Hu- 
meur aipieiise.  — 15.  Membrane  hyaloîde.  — IG.  Canal  hyaloï- 
dien.  on  voit,  dans  son  intérieur,  l’artère  de  l’enveloppe  cristal- 
line. — 17.  Canal  godronné  ou  de  Petit,  formé  par  la  division  de 
la  membrane  hyaloîde  en  deux  feuillets.  De  ces  feuillets,  l’antérieur 
paraît  se  confondre  avec  la  cansule  pronre  du  cristallin  ; le  posté- 
rieur passe  derrière  et  reste  distinct.  — 18.  Hnmeur  vitrée,  ren- 
fermée dans  les  cellules  de  la  membrane  hyaloîde.  — 19.  Capsule 
projire  <lii  cristallin. — 20.  Humeur  de  Morgagni.  — 21.  Humeur 
cristalline  ou  cristallin  formé  de  plusieurs  couches  supeiq)Osées. 
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l-'iy.  I.  Pavillon  de  l’oiieille  avec  la  deau. 

1.  Hélix.  — "2.  Rainure  do  l’hélix.  — 3.  Anthélix.  — 4.  Fo.ssp 
naviculaire.  — 5.  Tragus.  — 6.  Antitragus.  — 7.  Conque.  — 
8.  Lobule. 

Fig.  2.  Muscles  pnornES  nu  pavillon. 

t.  Apophyse  de  l'hélix  d'où  naît  un  ligament  et  le  muscle  auri- 
culaire antérieur.  — 2.  Grand  muscle  de  l’hélix.  — 3.  Petit  muscle 
de  l’hélix.  — 4.  Muscle  du  tragus.  — 5.  Muscle  de  l’antitragus. 

Fig.  3.  Cartil.vge  du  pavillon  (face  interne). 

1 . Muscle  transversal  du  pavillon. 

Fig.  4.  OUEILLE  EXTERNE,  PAVILLON  ET  CONDUIT  AUDITIF 
EXTERNE. 

1 . Pavillon  vu  de  profil  et  par  derrière.  — 2.  Portion  osseuse  du 
conduit  auditif.  — 3.  Portion  cartilagineuse.  — 4.  Portion  mem- 
braneuse. 

Fig.  5.  — l.  Cercle  osseux  tympanique.  — 2.  Membrane  du 
tympan. 

Fig.  6.  Paroi  interne  de  la  caisse  du  ty.mpan. 

I . Saillie  osseuse  de  l’aqueduc  de  Fallope.  — 1’.  Continuation  de 
l’aqueduc  de  Fallope.  — 2.  Fenêtre  ovale.  — 3.  Promontoire.  — 
4.  Fenêtre  ronde.  — 5.  Conduit  du  muscle  interne  du  marteau.  — 
6.  Trompe  d’Eustache.  — 7.  Orifice  des  cellules  mastoïdiennes.  — 
7’.  Cellules  mastoïdiennes.  — 8.  Trou  de  la  pyramide. 

Fig.  7.  Osselets  du  tympan. 

I.  Marteau.  — 2.  Enclume.  — 3.  Os  lenticulaire.  — 4.  Étrier. 
— 5.  Base  de  l’étrier. 

Fig.  8.  Muscles  DU  tympan. 

I.  Muscle  interne  du  marteau.  — 2.  Muscle  antérieur  du  mar- 
teau. — 3.  .Muscle  de  l’étrie- 

Fig.  9.  Oreille  interne  ou  labyrinthe.  ' 

I.  Fenêtre  ovale.  — 2.  Vestibule  dans  lequel  conduit  la  fenêtre 
ovale.  — 3.  Fenêtre  ronde  qui  conduit  dans  la  ramjje  tympanique 
du  limaçon.  — 4.  Canal  vertical  supérieur.  — o.  Canal  vertical  in- 
férieur. — 6.  Canal  horizontal.  — 7.  Limaçon. 

Fig.  10.  Limaçon  dont  une  partie  de  la  lame  des  contours 

A ÉTÉ  DÉTRUITE. 

I.  Lame  des  contours.  — 2.  Lame  spirale.  — 3.  Rampe  tympa- 
nique. — 4.  Rampe  vestibulairc. 
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(;i,VM)KS  SM.IVMUES.  — CUUI’S  TIIÏHOÏÜE.  — liOUCME.  — l’HA- 
U Y. NX  , ETC..  ETC. 

Fig.  1.  — I . l’arlie  inférieure  du  muscle  uiasséter.  — 2.  Vais- 
seaux faciaux.  — :).  MAclioire  inférieure.  — ■i.  Ventre  antérieur  du 
muscle  digastriiiue.  — 5.  Muscle  slylo-liyoïdicn  au-dessous  du(iucl 
on  voit  une  partie  du  ventre  postérieur  du  digastri(pie.  — C.  Mem- 
l)raue  thyro-liyoïdienuc.  7.  Muscle  du  meme  nom.  — 8.  Carti- 
lage thyroïde.  — 9.  Muscle  crico-tliyroïdien  et  inernhrane  du  même 
nom.  — 10.  Corps  thyroïde.  — 11.  Trachée-artère.  — 12.  Muscle 
sierno-mastoïdicu  , tiré  par  une  érigiie  et  laissant  voir — 1 3.  I/ar- 
tére  carotide  primitive.  — 14.  iMiiscle  constricteur  infér  eur  du 
pharynx.  — 15.  Constricteur  moyen.  — 10.  Portion  externe  de  la 
glande  sous-rnaxillaire.  — 17.  Partie  inférieure  de  la  glande  thy- 
roïde. — 18.  Aponévrose  cervicale  ipii  sépare  ces  deux  glandes. 

Fig.  2.  Vue  des  cl\M)es  salivaikes  mi  côté  duoit. 

Le  corps  de  la  mâchoire  est  enlevé  de  ce  côté.  La  langue  est  ti- 
rée en  avant.  . 

1.  Conduit  auditif.  — 2.  Glande  parotide.  — 3.  Conduit  ]taro- 
tidien  ou  de  Slénon.  On  voit  son  orilice  à la  face  interne  de  la 
memhrane  muqueuse  buccale  soulevée  par  une  érigne.  — 4.  Glan- 
des molaires.  — 5.  Glande  sous-maxillaire  divisée  en  deux  parties 
par  le  muscle  mylo-liyoïdien.  — 0.  Canal  de  YVartou  , naissant  de 
la  i)artie  interne  de  cette  glande.  — 7.  Glande  sublinguale.  — 

8.  Conduit  de  Rivinus. 

Fig.  3.  Coups  thyroïde  séparé  du  lyrynn. 

1.1.  Lobes  latéraux  du  corps  thyroïde.  — 2.  Parlie  médiane  ou 
isthme. 

Fig.  4.  COUPE  VERTICALE,  REPRÉSENTANT  LE  CÔTÉ  GAUCHE  DE 
LA  DOUCHE,  nu  PHARYNX  ET  DU  LARYNX. 

La  face  dorsale  de  la  langue  est  abaissée  à droite.  Les  glandes 
sous-maxillaire  et  sublinguale  de  ce  côté  sont  conservées. 

I.  Limite  des  glandes  sous-maxillaire  et  sublinguale  : Cf  tte  der- 
niére  cache  le  canal  de  AVarlon. — 2.  Papilh  s calicinées , disposées 
en  V.  — 3,  Trou  borgne.  — 4.  Voûte  palatine.  — 5.  A'oile  du  jki- 
lais,  terminé  par  la  luette. — G.  Pilier  ant(‘rieur  du  voile  du  jialais. 
— 7.  Pilier  postérieur.  —8.  Espace  amygdalieu  et  amygdale.  — 

9.  Ouverture  postérieure  de  la  cavité  nasale  gauebe.  — 10.  Orilice 
de  la  trompe  d'Eiistache.  — 11.  Pharynx.  — 12.  Commencement 
de  l'œsoiihagc.  — 1 3.  Épiglotte  lixéc  à la  hase  de  la  langue  parmi 
rc[)li  muqueux,  glosso-épiglolFigiie.  — 14.  Trachce-artcre.  — 
l,j.  Larynx.  IG.  Ligament  inférieur  de  la  glotte  ou  corde  vo- 
cale. — 17.  Ventricule  du  larynx.  On  a incisé  le  ligament  supé- 
rieur de  la  glotte  pour  faire  voir  la  profondeur  du  ventrK'ule.  — 
18.  Masse  graisseuse,  nommée  à tort  glande  épigloltitpie,  limitée 
par  l’i’piglolte  en  arrière,  le  cartilage  thyroïde  et  la  memhrane 
ihyro-hyoïdienne  en  avant , et  la  membrane  byo-épiglottiquc  eu 
haut.  — 19.  Os  hyoïde  coupé- 


1*1.  47 


l'io;.  4. 


/)aves/iA^  j'C< 


<Mc  <air/. 


IM  on 


I 


•i. 

l 

■J 

; 

l' 


Lcvcülé^  ciel 


ChouinTrd  Jc 


PL.  58. 


ANGÉIOLOGIE  PL.  1. 

(’.OKL  H,  CKOSSK  de  l'aorte,  artères  imACinO-CÉPIlALIOUEs  , 
CAROTIDES,  SOCS-CLAVIÈRE  , ETC.,  ETC.  l.G  Stemum  GSt  SCÎé 

verticalement , et  la  poitrine  est  ouverte  à gauche. 

1.  Cœur.  — 2.  Artère  cardiaque  antérieure.  — 3.  Artère  car- 
diaque postérieure.  — 4.  Artère  pulmonaire  coupée.  — 5.  Grosso 
de  l'aorte.  — 6.  Tronc  brachio-céphalique.  — 7.  Carotide  primi- 
tive gauche.  — 8.  .Artère  sous-clavière  gauche.  — 9.  Division  du 
tronc  brachio-céphalique  en  carotide  primitive  droite  et  sous-clavière 
droite.  — 10.  Division  de  la  carotide  primitive  en  carotide  externe 
et  carotide  interne.  — 1 1.  Artère  thyroïdienne  et  branches  princi- 
pales. — 12.  Artère  linguale.  — 13.  Artère  faciale.  — 14.  Artère 
palatine  inférieure.  — 1o.  Artère  sous-mentale.  — 16.  Labiale 
inférieure.  — 17.  Labiale  supérieure.  — 18.  Une  des  branches 
dorsales  du  nez.  — 19.  Artère  occipitale  et  rameau  mastoïdien. 

— 20.  Auriculaire  postérieure  et  branche  stylo-mastoïdienne.  — 
21.  Phar}'ngienne.  — 22.  Division  de  la  carotide  externe  en 
maxillaire  interne  et  temporale  superficielle.  — 23.  Artère  Irans- 
verse  de  la  face.  — 24.  Une  des  branches  auriculaires  anterieures. 

— 25.  Artère  temporale  moyenne.  — 25’.  Artère  thyroïdienne 
inférieure  et  cervicale  ascendante.  — 26.  Artère  vertébrale.  — 
27.  Lieu  où  l’artère  vertébrale  pénètre  dans  le  canal  des  apo- 
physes transverses.  — 28.  Artère  inter-costale  supérieure.  — 
29.  Scapulaire  supérieure.  — 30.  Scapulaire  postérieure.  — 
31.  Artère  mammaire  interne.  — 32.  Médiastine  antérieure.  — 
33  Diaphragmatique  supérieure. 
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ANG  KIOLOG  1 K l'L.  2. 

/•’(■//.  1.  Aini::u-;  i.inguau;.  — I,a  mâchoire  inférieure  est-sriée 

I.  Us  hyoïde.  — 2.  Muscle  hjoglo.sse  incisé  pour  montrer  le 
passage  do  l'artère  linguale.  — '.i  , ,ï.  Stylo-glosse.  — 4 Uénio- 
glosse.  — !j.  Artère  curolidc externe. — G.  Artère  linguale. — G‘.  Dur- 
sale  do  la  langue.  — 7.  Sublinguale. 

i'ig.  2.  AiiTÉnK  m.\xii.i,aiivk  interne.  — On  a enlevé  le  côté 
droit  du  crâne,  toute  la  partie  supérieure  de  la  mâchoire  inférieure, 
la  table  externe  du  reste  de  l'os  et  la  paroi  externe  de  l’orbite. 

Carotide  externe.  — 2.  Artère  occipitale  et  rameau  mastoï- 
dien. — 3.  Auriculaire  postérieure  et  rameau  stylo— mastoïdien.  — 
4.  Temporale  supcrlieicile  et  branches  auriculaires  antérieures.  — 
O.  Temporale  moyenne.  — G.  Maxillaire  interne,  méningée  moyenne 
ou  sphéno-épineusc,  et  petite  méningée  du  trou  déchiré  [loslérieur. 

— G'.  Division  de  l'artère  méningée  moyenne.  — 6",  6".  Ménin- 
gées antérieures,  branches  de  rophlhalmicjue.  — 6”',  6’".  Méningées 
postérieures.  — 7.  Dentaire  inférieure.  — 7'.  Même  artère  dans  le. 
canal  dentaire.  — 8.  Massétérine.  — 9 Dtérygoïdiennes.  — 
'10.  buccale.  — 11.  l'aciale  anastomosée  avec  la  buccale.  — 
'12  Alvéolaire  et  rameaux  dentaires  postérieurs. — 13.  Sous-oibi- 
taire.  — '13'.  Même  artère  au  trou  sous-orbitaiie.  — 14,  14  Teni- 
porales  profondes.  — 'KG.  .Maxillaire  interne  s’enfonçant  dans  la 
fente  ptérygo-maxillaire. 

Fig.  3.  Artère  maxillaire  interne  s’enfonçant  ni.>s  le 

TROU  SPIIÉNO-PALATIN  , DONT  ELLE  PREND  LE  NO.M . 

1 . Apophyse  ptérygoïde.  — 2 Sous-orbitaire.  — 3 Palatine.  — 
4.  Vidienne  ou  ptérygoïdienne.  — 5.  Ptérygo-palatine. 

Fig.  4.  Artère  opiitiialmique.  — L’orbite  est  détruit  en  de- 
hors et  le  canal  carotidien  ouvert. 

1.  Artère  dentaire  antérieure  dans  son  canal.  — 2.  Hameaux 
dentaires  postérieurs.  — 3.  Carotide  interne.  — 4.  Ophthalmique, 

— 5.  Centrale  de  la  rétine.  — G.  Lacrymale.  — 7.  Branche  muscu- 
laire. — 8.  Sus-orbitaire.  — 9.  Une  des  artères  ciliaires  longues. 

— 10.  Une  artère  ciliaire  antérieure.  — 11,11.  Artères  ethmoï-' 
dales , méningées  antérieures.  — 12.  Artères  palpébrales.  — 
13.  Terminaison  de  l'ophthalmique  par  les  branches  frontale  et 
nasale. 

Fig.  O.  Artère  opiitiialmioue  , l'oeil  étant  enlevé. 

1.  Ophthalmique.  — 2.  Branche  musculaire  inférieure.  — 3.  Pal- 
pébrale supérieure.  — 4.  Palpébrale  inférieure- 
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.ANGÉIOLOGIE  PI..  3. 

I .\;nÈ»Es  nu  ceiweau  , du  ceivvelet,  etc. 

1 . l.ohc  antérieur  du  cerveau.  — î.  Lobe  postérieur.  — 3.  Scis- 
sure de  Sylvius.  — 4.  Protubérance  annulaire.  — o.  Cervelet.  — 

C.  Bulbe  occipital  de  la  moelle.  — 7.  Tronc  coupé  de  l’artère  ca- 
rotide interne.  — 8.  Artère  communicpiante  postérieure.  — 8'.  Ar- 
tère du  plexus  choroïde  (une  partie  du  lobe  moyen  est  enlevée).  — 

9.  Artère  cérébrale  antérieure.  — 10.  Artère  cérébrale  antérieure. 
■—II.  Artère  communiquante  antérieure.  — I 2.  Artère  vertébrale. 

— 13.  Artère  cérébelleuse  inférieure  et  postérieure.  — 14.  Artère 
basilaire.  — 15.  Artère  cérébelleuse  inférieure  et  antérieure.  — 

10  Artère  cérébelleuse  supérieure.  — 17.  Artère  cérébrale  posté- 
rieure anastomosée  avec  la  carotide  interne  par  la  communiquante 
ix«iérieure.  Entre  elle  et  la  cérébelleuse  supérieure,  ou  voit  le  nerf 
moteur  «culaire  commun. 

FÎQ.  2.  AuTÈRES  VERTÉIIRAI.E  ET  CERVICALE  PROFONDE.  Co-  ' 
DONNE  CERVICALE  VUE  DE  COTÉ,  ET  PORTION  DE  LA  RASE  DU 
CRANE.  ^ 

I . Portion  de  l'artère  sous-clavière.  — 2.  Tronc  commun  de 
l'artèie  vertébrale  et  la  cervicale  profonde.  — 3.  Artère  vertébrale 
dans  le  canal  des  apophyses  transverses.  — 4.  Courbure  verticale 
de  cette  artère.  — o.  Courbure  horizontale.  — 6.  Artère  verté- 
brale dans  le  crâne.  — 7.  Artère  basilaire  et  branches.  — 8.  Ar- 
tère cervicale  profonde.  — 9 et  10.  Anastomoses  entre  cette  ar- 
tère et  la  vertébrale.  — II.  Extrémité  du  muscle  transversaire 
épineux. 

Fig.  3.  Crosse  et  portion  tiior.vcique  de  l'aorte. Ou  a 

scié  les  côtes  pi  cs  de  la  colonne  vertébrale. 

I.  Tra'héc-artère.  — 2 et  3.  Bronches.  — 4.  OEsopha.qe. 

3.  Crosse  de  l'aorte.  — C.  Tronc  brachio-céphali(|ue.  — T.  Caro- 
tide primitive  gauche.  — 8.  Sous-clavière  gaucho.  — 9.  Intercos- 
tale supérieure  né.e  d'uii  tronc  commun  avec  l'artère  thyroïdienne 
inférieure.  — 10.  Aorte  thoracique.  — Il  et  12.  Artères  œso- 
phagiennes.— 13  et  14.  Artères  bronchiques.  — 15.  Une  des  artères 
iiiter-costales inférieures. — 16.  Branche  inter-costale.  — 17.  Branche 
dhrsale,  fournissant  par  le  trou  de  conjugaison—  1 8.  un  rameau  spinal. 

Fi'j.  4.  Artères  spinales.  — Le  corps  des  vertèbres  est  en- 
levé et  le  -canal  vertébral  est  ouvert  en  avant. 

1.  Moelle  vertébrale  avec  ses  membranes,  dans  le  canal  verlé- 
bral.  — 2.  Une  artère  intercostale.  — 3.  Une  artère  spinale  péné- 
trant par  le  trou  de  conjugaison  et  fournissant  des  rameaux  aux  pa- 
rois «lu  canal , à la  nmelle  cl  a scs  membranes. 
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ANGÉIOLOGIE  PL.  5. 

ARTÊftE  COELIAQUE.  — Le  foie  est  renversé  en  haut  de  manière 
à présenter  sa  face  inférieure. 

1 . Foie.  — 2.  Vésicule  biliaire.  — 3.  Cordon  remplaçant  la  veino 
ombilicale.  — 4.  Estomac.  — 5.  Commencement  du  duodénum.  — 
6.  Rate.  — 7.  Pancréas.  — 8.  Artère  cœliaque.  — 9.  Artère  co- 
ronaire stomachique,  donnant  naissance  à des  rameaux  œsophagiens 
et  se  continuant  sur  la  petite  courbure  de  l’estomac.  — 10.  Artère 
hépatique.  — II.  Artère  pylorique.  — 12.  Artère  gastro-épiploïque 
droite,  descendant  derrière  le  duodénum  et  le  long  de  la  grande 
courbure  de  l'estomac.  — 13.  Artère  cystique.  — I 4.  Artère  splé- 
nique. — lo.  Ligne  flexueuse,  montrant  la  direction  de  l’artère 
splénique  derrière  l’estomac. — 16.  Artère  gastro-épiploïque  gauche. 
— 17  et  18.  Quelques  vaisseaux  courts,  vasa  breviora. 
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ANGÈIOLOGI  E PL.  G. 

AnTfcRE  MÉSENTÉRIQUE  SUPÉRIEURE.  — L’inlestin  grêle  est 
déjeté  en  bas  et  à gauche;  le  gros  intestin,  en  haut  et  à droite. 

1.1.  Intestin  grêle. — 2.  Cæcum. — 3.  Appendice  iléo-cœcal. — 
4.  Colon  ascendant.  — 5.  Colon  transverse.  — 6.  Artère  mésenté- 
rique supérieure,  fournissant  par  sa  convexité  les  artères  de  l’in- 
testin grêle,  réunies  en  réseau  avant  d’arriver  à l’intestin.  — 
7.  Artère  colique  droite  supérieure.  — 8,  Colique  moyenne.  — 
9.  Colique  inférieure. 
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.AXGÉIOLOGIE  PI..  3. 

Fi:i.  I.  .\;tTÈiu:s  nu  cehve.vu  , nu  ceiuf.let,  etc. 

I . l.übc  antérieur  du  cerveau.  — 2.  Lobe  postérieur.  — 3.  Sci.s- 
suro  de  Sylvius.  — 4.  Protubérance  annulaire.  — o.  Cervelet.  — 
G.  Hulbc  occipital  de  la  moelle.  — 7.  Tronc  coupé  de  l’artère  ca- 
rotide inlcrne.  — S.  .Artère  communiquante  postérieure.  — 8’.  Ar- 
tère du  plexus  choroïde  (une  partie  du  lobe  moyen  est  enlevée).  — 
9.  Artère  cérébrale  antérieure.  — 10.  Artère  cérébrale  antérieur»!. 

— II.  Artère  communiquante  antérioui’C.  — I 2.  Artère  vertébrale. 

— 13.  Artère  cérébelleuse  inférieure  et  postérieure.  — 14.  Artère 
basilaire.  — 15.  Artère  cérébelleuse  inférieure  et  anterieure.  — 
IG  Artère  cérébelleuse  supérieure.  — 17.  Artère  cérébrale  posté- 
rieure anastomosée  avec  la  carotide  interne  par  la  commiiuiquante 
|H)slérieure.  Entre  elle  et  la  cérébelleuse  supérieure,  on  voit  le  nerf 
moteur  «culaire  commun. 

Fig.  2.  AiiTÈnES  vEnrÉnn.^LE  et  CEnviCAi.E  pnoEONOE.  Co- 
lonne CEaVlCALE  VUE  DE  COTÉ,  ET  POUTION  DE  L.A  U.iSfi  DU 
CnANE. 

I . Portion  de  l'artère  sous-clavière.  — 2.  Tronc  commun  de 
l'artère  vertébrale  et  la  cervicale  profonde.  — 3.  Artère  vertébrale 
dans  le  canal  des  apophyses  transverses.  — 4.  Courbure  verticale 
de  cette  artère.  — 5.  Courbure  horizontale.  — G.  Artère  verté- 
brale dans  le  crâne.  — 7.  Artère  basilaire  et  branches.  8.  Ar- 

tère cervicale  profonde.  — 9 et  10.  Anastomoses  entre  cette  ar- 
tère et  la  vertébrale.  — II.  Extrémité  du  muscle  transversaire 
épineux. 

Fig.  3.  CaossE  et  poution  tuohacioue  de  i.'aoiite.  — On  a 
scié  les  côtes  pres  de  la  colonne  vertébrale. 

I.  Trachée-artère.  — 2 et  3.  Itronches.  — 4.  OEso|)ha,qe. 

Crosse  de  1 aorte.  — G.  Tronc  brachio-céphalique.  — 7.  Caro- 
tide primitive  gaucho.  — 8.  Sous-clavière  gauche.  — 9.  Inlcrcos- 
talcî  supérieure  née  d'un  tronc  commun  avec  l'artère  thyroïdienne 
inférieure.  — 10.  Aorte  thoracique.  — l 1 et  12.  Artères  œso- 
phagiennes.—1 3 et  14.  Artères  bronchiques.  — 15.  Une  des  artères 
iiiter-costales inférieures.  — 16.  Branche  inter-costale.- 1 7.  Branche 
dbrsale,  fournissant  par  le  trou  de  conjugaison—  1 8.  un  rameau  spinal. 

Fig.  4.  Ap.TÈaES  spinales.  — Le  corps  des  vertèbres  est  en- 
lève et  le  -canal  vertébral  est  ouvert  en  avant. 

1.  .Moelle  vertébrale  avec  ses  membranes,  dans  le  canal  verté- 
bral. — 2.  Une  artère  intercostale.  — 3,  Une  artère  spinale  péné- 
trant par  le  trou  do  conjugaison  et  fournissant  des  rameaux  aux  pa- 
rois ilu  canal,  a la  moelle  et  a ses  niembraues. 
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ANGÉIOLOGIE  PL.  5. 

Aktère  coeliaque.  — Le  foie  est  renversé  en  haut  de  manier», 
à présenter  sa  face  inférieure. 

1 . Foie.  — 2.  Vésicule  biliaire.  — 3.  Cordon  remplaçant  la  veine 
ombilicale.  — 4.  Estomac.  — 5.  Commencement  du  duodénum.  — 
6.  Rate.  — 7.  Pancréas.  — 8.  Artère  cœliaque.  — 9.  Artère  co- 
ronaire stomachique,  donnant  naissance  à des  rameaux  œsophagiens 
et  se  continuant  sur  la  petite  courbure  de  l’estomac.  — 10.  Artère 
hépatique.  — 11.  Artère  pylorique.  — 12.  Artère  gastro-épiploïque 
droite,  descendant  derrière  le  duodénum  et  le  long  de  la  grande 
courbure  de  l'estomac.  — 13.  Artère  cystique.  — 14.  Artère  splé- 
nique. — 15.  Ligne  flexueuse.  montrant  la  direction  de  l’artère 
splénique  derrière  l’estomac. — 16.  Artère  gastro-épiploïque  gauche. 
— 17  et  18.  Quelques  vaisseaux  courts,  vasa  breviora. 
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ANGÈIOLOGI  E l'L.  G, 

AuTtuE  MÉsENTÉiuQUE  supÉRiEuiiE.  — L'înlestin  grêle  est 
déjeté  en  bas  et  à gauche;  le  gros  intestin,  en  haut  et  à droite. 

1.4.  Intestin  grêle. — 2.  Cæcum. — 3.  Appendice  iléo-cœcal. — 
4.  Colon  ascendant.  — 8.  Colon  transverse.  — 6.  Artère  mésenté- 
rique supérieure,  fournissant  par  sa  convexité  les  artères  de  l’in- 
testin grêle,  réunies  en  réseau  avant  d’arriver  à l’intestin.  — 
7.  Artère  colique  droite  supérieure,  — 8.  Colique  moyenne.  — 
9.  Colique  inférieure. 
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ANGEIOLOGIE  PL.  7 


Autèrks  coliques  droites  et  gauches.  — L’intestin  grêle  est 
enlevé. 

1.  Gros  intestin.  — 2.  Aorte  — 3.  Artère  mésentérique  supé- 
rieure. — 4.  Une  des  branches  de  l’intestin  grêle  coupée  près  de 
i son  origine.  — 5.  Colique  droite  supérieure.  — 6.  Arcade  rempla- 
çant la  colique  droite  moyenne.  — 7.  Colique  droite  inférieure.  — 
8.  Artère  mésentérique  inférieure.  — 9.  Colique  gauche  supérieure. 

— 1 0.  Colique  gauche  moyenne.  — 11.  Colique  gauche  inférieure. 

— 12  et  13.  Artères  hémorrhoTdales  supérieures. 
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ANGÉIOLOGIE  PL.  8. 

Aiitères  de  l’abdomen. 

% 

1 . Diaphragme.  — 2.  Rein.  — 2’.  Capsule  surrénale.  — 8.  Aorte. 
— 4.  Artère  cœliaque  coupée.  — 5.  Artère  mésentérique  supérieure 
coupée.  — 6.  Artère  mésentérique  inférieure  coupée.  — 7.  Artère 
capsulaire  supérieure  : la  moyenne  vient  de  l’aorte,  l’inférieure 
de  l’artère  rénale.  — 8.  Artère  rénale.  — 9.  Une  des  artères 
spermatiques.  — 4 0.  Une  des  artères  lombaires.  — 11.  Une 
des  artères  diaphragmatiques.  — 12.  Artère  sacrée  moyenne.  — 
1 3.  Division  de  l’aorte  en  iliaques  primitives.  — 1 4.  Division  d’une 
iliaque  primitive  en  artère  iliaque  e,xterne  et  artère  iliaque  interne 
ou  hypogastrique.  — 15.  Artère  circondexe  iliaque.  — 16.  Artère 
épigastrique. 
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AiNGÉIOLOGIE,  PL.  9. 

F^g.  1.  Tkrmisaison  de  l'aorte.  — artères  iliaques  pri- 
mitives, ILIAQUE  externe  ET  ILIAQUE  INTERNE. 

La  partie  gauche  du  bassin  est  enlevée  et  le  rectum  abaissé. 

1.  Fin  de  l'aorte.  — 2.  Dernière  artère  lombaire  fournissant  le 
plus  souvent  aux  deux  derniers  trous  de  conjugaison.  — 3.  Sacrée 
moyenne.  — 4.  Iliaque  primitive.  — 5.  Iliaque  externe  droite. 

— 6.  Circonflexe  iliaque. — 7.  Épigastrique. — 8.  Iliaque  in- 
terne, hypogastrique  ou  artère  du  bassin.  — 9.  Iléo-lombaire.  — 
10.  Sacrées  latérales.  — 11.  Artère  fessière.  — 12.  Artère  ombi- 
licale. — 13.  Obturatrice.  — 14.  Vésicale.  — 15.  Vésico-prosta- 
tique.  — 16.  Honteuse  interne.  — 17.  Ischiatique. 

Fig.  2.  — 1.  Artère  obturatrice  se  divisant  hors  du  bassin  en 
deux  branches  qui  circonscrivent  le  trou  sous-pubien. 

Fig.  3.  ARTÈRE  HONTEUSE  INTERNE.  — Le  rcctum  est  abaissé 
et  le  corps  caverneux  du  côté  gauche  ouvert. 

1 . Artère  honteuse  interne  rentrant  dans  le  bassin  à travers  les 
deux  ligaments  sacro-sciatiques,  et  sa  division  en  — 2 branche  pé- 
rinéale , et  — 3 branche  pénienne.  — 4 . Artère  transverse  du  pé- 
rinée. — 5,  5.  Artères  caverneuses.  — 6.  Artère  dorsale  de  la 
verge. 

Fig.  4.  ARTÈRES  FESSIÈRE  ET  ISCHIATIQUE  EN  DEHORS  DU  BASSIN  , 

Les  muscles  grand  et  moyen  fessiers,  biceps  et  demi-tendineux 
sont  en  partie  enlevés. 

1 . Artère  fessière  en  dehors  du  bassin.  — 2.  Artère  ischiatique. 

— 3.  Circonflexe  interne.  — 4,  4,  4.  Perforantes  de  l'artère  fémo- 
rale profonde. — 5.  Perforante  de  la  fémorale.  — 6.  Branches 
terminales  de  la  fémorale  profonde  (1). 


(I)  Pour  l'étude  des  anomalies  artérielles,  nous  renvoyons  à l'ouvrage 
remarquable  publié  récemment  par  M.  le  professeur  J.-M.  Dubrueil , 
ayant  pour  titre  : Des  anomalies  artérielles  considérées  dans  leurs 
rapports  avec  la  pathologie  et  les  opérations  chirurgicales  . Paris, 
1847,  I vol.  in  8,  cl  atlas  in-4  de  17  ])luncbcs  coloriées. 
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ANGÉIOLOGIE  PL.  10. 

Fig.  1.  Auteres  HONTEUSES  internes  chez  l’homme. 

1.  Muscle  grand  fessier  coupé.  — 2.  Grand  ligament  sacro-scia- 
tique coupé.  — 3.  Petit  ligament  sacro-sciatique.  — 4,  Muscle' 
constricteur  de  l'anus.  — 5.  Transverse  du  périnée.  — 6.  Ischjo-,, 
caverneux.  — 7.  Bulbo-caverneux.  — 8.  Canal  de  l’urètre.  — 9.  Dar-' 
tos.  — 10.  Artère  honteuse.  — 11  et  12.  Artères  hémorrhoïdales 
inférieures.  — 13.  Branche  périnéale.  — 14.  Branche  pénienne.  — 

1 3.  Artère  transverse  du  périnée  ou  artère  du  bulbe.  — 1 6.  Artère 
dorsale  de  la  verge.  — 17.  Artère  du  corps  caverneux.- 

Fig.  2.  Artères  honteuses  internes  chez  la  femme. 

1 . Muscle  grand  fessier.  — 2.  Constricteur  de  l’anus.  — 3.  Con- 
stricteur du  vagin.  — 4.  Méat  urinaire.  — 5.  Clitoris.  — 6.  Artère 
.honteuse.  — 7 et  8.  Artères  hémorrhoïdales  inférieures.  — 9.  Bran- 
che inférieure  ou  périnéale.  — 10.  Branche  supérieure  ou  du  clitoris. 
— 11.  Branche  dorsale  du  clitoris.  — 12.  Branche  du  corps  ca- 
verneux. 
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ANGÉIOLOGIE  PL.  13. 

1.  — J.  Oreillette  droite  du  cœur.  — .2.  Veine  cave  supé- 
rieure.  — 3.  Veine  mammaire  interne  du  côté  droit.  — 4.  Veine 
^médiastine.  — 5.  Sous-clavière  droite.  — 6.  Jugulaire  interne.  — 
7.  Jugulaire  externe.  — 8.  Sous-clavière  gauche.  — 9.  Veine  thy- 
roïdienne moyenne.  — 10.  Mammaire  interne  gaucho.  — 11.  Jugu- 
laire interne  gauche.  — 12.  Jugulaire  externe.  — 13.  Grande  veine 
inter-costale  supérieure  gauche.  — 1 4 et  1 S Rameaux  d’anastomose 
entre  deux  veines  inter-costales.  — 16.  Veine  demi-azygos.  — 
17.  Veine  cave  inférieure.  — 18.  Veines  hépatiques.  — 19.  Tronc 
commun  des  veines  spermatiques.  — 20.  Veine  capsulaire.  — 
21.  Veine  rénale.  — 22.  Branche  de  communication  entre  une 
branche  de  la  veine  rénale  et  la  veine  iliaque  primitive.  — 23  et 
24.  Veines  lombaires.  — 25.  Veine  iliaque  primitive.  — 26.  Veine 
iliaque  externe.  — 27.  Veine  iliaque  interne  ou  hypogastrique.  — ' 
28  et  29'.  Veines  sacrées  latérales.  — 30.  A'^eine  sacrée  moyenne. 

Fig.  2.  — 1 . Veine  cave  supérieure.  — 2.  Grande  veine  azygos. 
— 3.  Grande  veine  inter-costale  supérieure  gauche.  — 4 et  S.  Bran- 
ches qui  remplacent  la  demi-azygos.  — 6.  Branches  terminales  de  , 
la  veine  azygos.  — 7.  Veine  cave  inférieure.  — 8,  9 et  10,  Veines 
mter-costales  s’ouvrant,  l’une  dans  l’azygos,  l’autre  dans  la  grande 
veine  inter-costale  gauche;  une  troisième  dans  la  veine  qui  rerapl-ace 
la  demi-azygos. 

Fig.  3.  U.NE  MATIllCE  DESTINÉE  A MONTHER  LES  VEINES  DU 
SINUS  UTÉRINS. 
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ANGEIOLOGIE  PL.  14. 


VEINKS  SUPEnFlCIEU.ES  DE  LA  TÊTE  ET  DU  COU,  VEINES  SOUS- 
CLAVIÈRES,  VEINE  CAVE  SUPÉRIEURE,  otc.  — Le  thorax  est  ouvert. 

1 . Péricarde  ouvert. — 2.  Oreillette  droite. — 3.  Portion  delà  veine 
cave  supérieure  renfermée  dans  le  péricarde.  — 4.  Même  veine  en 
dehors  du  péricarde.  — 5.  Veine  azygos.  — 6.  Tronc  de  la  veine 
mammaire  interne  du  côté  droit.  — 7.  Veine  sous-clavière  droite. 
— 8.  Jugulaire  interne.  — 9.  Veine  thyroïdienne.  — 10.  Tronc 
commun  des  veines  scapulaires  postérieure  et  supérieure. — 1 1 .Veine 
faciale.  — 12.  Anastomose  avec  la  veine  ophthalmique.  — 1 3.  Veine 
frontale  ou  préparate.  — 1 4.  Veine  occipitale.  — 1 o.  Veine  tempo- 
rale superficielle.  — 16.  Veine  axillaire.  — 17.  Veine  céphalique. 
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ANGÉIÜLOGIE  PL.  15. 


Fig.  I.  Veines  superficielles  du  membre  supérieur. 

4.  Veine  axillaire.  — 2.  Veine  céphalique.  — 3.  Radiale  super- 
' ficielle.  — 4.  Médiane  céphalique.  — 5.  Veine  basilique.  — 6.  Cu- 
I bitale  postérieure.  — 7.  Cubitale  antérieure.  — 8.  Médiane  basi- 
I lique.  — 9.  Médiane  commune. 

Fig.  2.  — 4.  Veine  radiale  superficielle.  — 2.  Céphalique  du 
: pouce.  — 3.  Cubitale  postérieure.  — 4.  Veine  salvatelle. 

Fig.  3.  — Veines  du  pli  du  bras. 

4 . Ouverture  faite  à l’aponévrose lirachiale  qui  permet  de  voir  l'ar- 
tère brachiale  et  ses  veines  satellites,  et  le  nerf  médian  en  dedans.  — 
2,  Veine  céphalique.  — 3.  Veine  radiale  superficielle.  — 4.  Médiane 
céphalique.  — 5.  Veine  basilique.  — 6.  Cubitale  postérieure.  — 
7.  Cubitale  antérieure.  — 8.  Médiane  basilique.  — 9.  Médiane 
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ANUÉIOLÜGIE  1>L.  16. 


Veine  i>oute. 

1 . Foie.  — 2.  Vésicule  biliaire  continue  avec  les  canaux  cyslique, 
hépatique  et  cholédoque.  — 3.  Artère  hépatique.  — 4.  Veine  cave 
inférieure.  — 4, 4.  Pancréas  coupé  à l’union  de  la  tête  avec  le  corps. 

— 5,  5.  Les  deux  dernières  portions  du  duodénum.  — 6,  6,  6,  6. 
Circonvolutions  de  l’intestin  grêle.  — 7.  Cæcum  et  colon  ascendant. 

— 8.  Colon  descendant,  S iliaque  et  commencement  du  rectum.  — 
9.  Rate.  — 10.  Estomac  renversé.  — 11,  11.  Veines  de  l’intestin 
grêle.  — 12.  Veine  colique  droite.  — 13.  Grande  mésaraïque.  — 
14,  14.  Veine  splénique.  — 15.  Petite  mésaraïque  s’puvrant  dans 
la  veine  splénique.  — 16.  Veine  gastrique  inférieure. — 17.  Veine 
gastrique  supérieure  s’ouvrant  dans  le — 18.  tronc  de  la  veine  porte. 
19.  Sinus  de  la  veine  porte.  — 20.  Veine  ombilicale.  — 21 . Canal 
veineux,  ou  de  communication  entre  la  veine  ombilicale  et  la  veine 
cave  inférieure. 
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ANGEIOLOGIK  PL.  17. 

Fiy.  I . — I . Veine  saphène  interne.  — 2.  Sous-cutanée  abdomi- 
nale. — 3.  Veine  dorsale  de  la  verge.  — 4.  BrancJie  considérable 
do  la  saphène. 

Fig.  2.  I . Saphène  interne  au  côté  interne  de  la  jambe.  

2.  Saphène  interne  sur  le  dos  du  pied. 

Ftg.  3.  — I . Arcade  veineuse  résultant  de  l’anastomose  des  deux 
saphènes. 

Fiq.  4.  — 1 . Veine  saphène  externe.  — 2.  Veine  saphène  interne. 
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ANGÉIOLÜGIE,  PL.  20. 

l'tg-  I . Sinus  ixe  la  faülx  du  cerveau. 

'""6'“"'“'  ““Parieur  _ 2.  sinus  l„„gU„di„nl  Mi.. 
rieur.  _ 3.  Sinus  droit.  - 4.  Veine  de  Galien.  - 5.  ConHuent 
des  sinus  ou  pressoir  d’Hérophile. 

Pig.  2.  Sinus  de  la  base  du  crâne. 

Jsin°u7"“r  p“  r ”“n  “P'"'”  *■»  IP  confluent 

te  sinus.  - 2.  Portiu,,  horizontale  du  sinus  latéral.  _ 3.  Portion 

blique.  _ 4,  Goife  de  la  veine  jugulaire  interne  où  vient  ab  ut 

ainus  petreuz  inibrieur.  _ 5.  Sinus  pétreuz  supérieur  - s 

nus  cavemeuz.  _ Sinus  transverse.  - 8.  Sinus  coronaire.' 

Ftg.^.  Confluent  des  sinus  ouvert  en  arrière. 

1 . Sinus  longitudinal  supérieur.  _ 2.  Orifice  du  sinus  droit  _ 

• Orifices  des  sinus  occipitaux.  _ 4,  4.  Sinus  latéraux. 

F^g.  4.  Os  pariétal  dont  la  table  externe  a été  enlevée  pour  mon- 
trer les  sinus  osseux  ou  canaux  veineux. 

Fig.  5 et  6.  Humérus  et  cubitus  sciés  dans  le  même  but. 

Fig.  7.  Sinus  des  vertèbres. 

Le  corps  de  la  vertèbre  est  scié  transversalement. 

Sinus  longitudinaux  ouverts.  - 2.  Sinus  transverse 
anterieur,  dans  lequel  vient  se  rendre  un  sinus  du  corps  de  la  ver- 
tèbre. _ 3.  Sinus  transverse  postérieur.  - 4,  4.  Sinus  transverses 

latéraux.  - 5,  5.  Veines  extérieures  communiquant  avec  les  sinus 
vertébraux. 
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ANGÉIOLOGIE,  PL.  21. 

Fig.  1.  — Vaisseaux  lymphatiques  du  pied. 

Un  grand  nombre  naissent  de  la  face  dorsale  et  accompagnent  la 
veine  saphène  interne. 

Fig.  2.  — Vaisseaux  lymphatiques  supeiificiels  du  mem- 
bre INFÉRIEUR  ET  DE  LA  MOITIÉ  INFÉRIEURE  DES  PAROIS  ABDO- 
MINALES. 

•I . — Vaisseaux  lymphatiques  superficiels  du  membre  inferieur 
qui  accompagnent  la  veine  saphène  interne.  — 2.  Ganglions  lym- 
phatiques inguinaux.  — 3.  Vaisseaux  lymphatiques  de  la  moitié 
inférieure  des  parois  abdominales.  — 4.  Vaisseaux  lymphatiques 
du  scrotum  et  de  la  verge. 

Fig.  3.  — Vaisseaux  lymphatiques  superficiels  de  la  par- 
tie POSTÉRIEURE  DE  LA  JAMBE. 

Plusieurs  accompagnent  la  veine  saphène  externe. 

Fig.  4.  — Vaisseaux  lymphatiques  superficiels  de  la  par- 
tie SUPÉRIEURE  de  LA  CUISSE,  DE  LA  FESSE  ET  DES  LOMBES. 
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ANÜÉIOLOG.IE,  I*L.  2‘2. 

V 

Ganglions  et  vaisseaux  lymphatiques  piiofonds  et  a.nté- 

lUEUUS  HO  MEMBHE  INKÉHIEUR,  ETC, 

Fig.  1.  — 1.  Veine  tibiale  antérieure.  — 2,  2.  Vaisseaux  lym- 
phatiques profonds.  — 3.  Ganglion  tibial  antérieur.  — 4.  Vaisseaux 
lymphatiques  superficiels  de  la  cuisse. 

Fig.  2.  — 4.  Veine  crurale.  — 2.  Veine  crurale  profonde.  — 
3.  Veine  iliaque  externe  — 4.  Veine  iliaque  interne  ou  hypoga- 
strique. — 5.  Veine  cave  inférieure.  — 6,  6.  Vaisseaux  lymphati- 
ques profonds  de  la  cuisse.  — 7.  Ganglions  inguinaux  profonds. 
— 8.  Ganglions  et  vaisseaux  lymphatiques  iliaques  externes.  — 
9.  Ganglions  et  vaisseaux  lymphatiques  iliaques  internes.  — 10. 
Ganglions  et  vaisseaux  lymphatiques  lombaires. 
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ANGÉIOLOGIE,  PL.  23. 

G.\NGL10NS  KT  VAISSKAUX  LY-MPIIATIQUES  POSTÉlllEUIlS  ET  PRO- 
FONDS DU  MEMBRE  INFÉRIEUR. 

Fig.  — I.  Veine  tibiale  postérieure.  — 2.  Veine  péronière. 

1 — 3.  Veine  poplitée.  — 4,  4.  Vaisseaux  lymphatiques  tibiaux 
postérieurs.  — 5.  Vaisseau  lymphatique  péronier.  — 6,6,  6.  Gan- 
glions et  vaisseaux  lymphatiques  poplités. 

Fig.  2.  — Les  muscles  postérieurs  et  superficiels  de  la  cuisse 
et  de  la  fesse  sont  enlevés  ou  écartés. 

1 , t.  Ganglions  et  vaisseaux  lymphatiques  poplités.  — 2,2. 
Vaisseaux  lymphatiques  profonds.  — 3.  Ganglions  et  vaisseaux  lym- 
phatiques ischiatiques.  — 4.  Ganglions  et  vaisseaux  lymphatiques 
fessiers. 
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ANÜÉIOLOGI  E , VL.  26 
Canal  tiiûixacique  , etc. 

1.  Veine  cave  supérieure.  — 2.  Veine  azygos.  — 3.  Canal  tho- 
racique. — 4.  Partie  du  plexus  hypogastrique , composé  de  vais- 
seaux et  de  ganglions.  — 5.  Plexus  iliaque  externe.  — 6.  Plexus 
lombaire.  — 7.  Commencement  du  canal  thoracique , réservoir  de 
Pecquet  ou  du  chyle.  — 8.  , Centre  commun  des  vaisseaux  cliylifè- 
res  s’ouvrant  dans  le  canal  thoracique.  — 9,  9.  Vaisseaux  lympha- 
tiques inter-costaux.  — 10,  10.  Vaisseaux  lymphatiques  profonds 
des  poumons.  — 11.  Canal  thoracique  s’ouvrant  dans  la  veine  sous- 
clavière  gauche.  — 12.  Grande  veine  lymphatique  s’ouvrant  dans 
la  veine  sous-clavière  droite. 
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ANGÉIÜLOGIE,  PL.  27. 

Fig.  t.  — Vaisseau.x  ly-MPiiatiques  superficiels  du  mem- 
bre SUPÉRIEUR. 

Une  des  veines  superficielles  de  l’avant-bras.  — 2,  2.  Vais- 
seaux lymphatiques  superficiels  de  l'avant-bras  et  du  bras.  — 3. 
Ganglions  lymphatiques  axillaires. 

Fig.  2.  — Vaisseaux  lymphatiques  profonds  du  membre 

SUPÉRIEUR  ET  GANGLIONS. 

1,1,1.  Veines  profondes  de  l’avant-bras.  — 2, 2,  2.  Vaisseaux 
lymphatiques  qui  les  accompagnent.  — 3.  Ganglions  lymphatiques 
du  pli  du  bras.  — i,  4.  Veines  brachiales.  — 5,5.  Vaisseaux 
lymphatiques  qui  les  accompagnent.  — 6.  Un  des  ganglions  situés 
sur  le  trajet  de  ces  vaisseaux.  — 7.  Ganglions  axillaires. 
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ANGÉIOLOGIE,  PL.  28. 

Vaisseaux  ET  GANGLIONS  lymphatiques  de  l’aisselle,  de 

LA  TÊTE  ET  DU  COU. 

1.  Artère  carotide  primitive.  — 2.  Veine  jugulaire  interne.  — 
3.  Veine  jugulaire  externe.  — 4.  Artère  axillaire.  — 5.  Veine 
axillaire.  — 6.  Un  des  vaisseaux  lymphatiques  des  parois  thoraci- 
ques. — '7,7.  Ganglions  et  vaisseaux  lymphatiques  de  l'aisselle. 
— 8,  8,  8.  Vaisseaux  lymphatiques  superficiels  du  crâne.  — 9,  9. 
Vaisseaux  lymphatiques  superficiels  de  la  face.  — 10.  Ganglions 
parotidiens.  — 11.  Ganglions  sous-maxillaires.  — 12,  12.  Gan- 
glions lymphatiques  du  cou. 
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NÉVROI.OG  IB,  l'L  1. 

Fùj.  1.  — Dure-mere.  ■ 

Le  crâne  est  ouvert  par  une  coupe  verticale  et  par  une  coupe 
horizontale. 

1.  Faulx  du  cerveau.  — 2.  Sinus  longitudinal  supérieur.  — 
3.  Sinus  longitudinal  inférieur.  — 4.  Sinus  droit.  — 5.  Confluent 
des  sinus,  pressoir  d’Hérophile.  — 6.  Tente  du  cervelet.  — 7.  Côté 
droit  de  la  petite  circonférence  de  la  tente  du  cervelet.  — 8.  Côté 
gauche  de  la  même  circonférence.  — ■ 9.  Terminaison  de  cette  cir- 
conférence à l’apophyse  clinoïde  antérieure.  — 10.  Terminaison  de 
la  grande  circonférence  à l’apophyse  clinoïde  postérieure. 

Fig.  2.  — Dure-mère. 

La  tente  du  cervelet  est  détruite  du  côté  droit. 

1.  Faulx  du  cerveau.  — 2.  Sinus  longitudinal  supérieur  ouvert. 
— 3.  Confluent  du  sinus.  — 4.  Côté  gauche  de  la  tente  du  cerve- 
let. — O.  Faulx  du  cervelet. 
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NÉYKOLÜGI  K,  PL.  2. 

Fig.  1.  Ckiiveau  ( face  supérieure). 

1.  Grande  scissure  du  cerveau.  — 2.  Hémisphère  droit.  — 3. 
Circonvolution  simple.  -j~  4.  Circonvolution  composée.  — .'i.  An- 
fractuosité simple.  — 6.  Anfractuosité  composée 

Fig.  2.  — CEnvEAU,  protubérance  an.vulaire,  cervei.et 
ET  BULBE  RACHIDIEN  { face  inférieure). 

\.  Commencement  de  la  grande  scissure.  — 2.  Lobe  antérieur. 
— 3.  Scissure  de  Sylvius.  — 4.  Lobe  moyen.  — 5.  Commissure 
des  nerfs  optiques.  — 6.  Tubercule  cendre  ( luher  cinereum)  et  tige 
pituitaire.  — 7.  Tubercule  mamillaire.  — 8.  Pédoncule  cérébral 
dit  prolongement  antérieur  de  la  protubérance  annulaire.  — 9.  Pro- 
tubérance annulaire.  — 10.  Cervelet.  — 11.  Terminaison  des  lo- 
bules de  la  face  supérieure.  — 12.  Lobule  du  nerf  vague.  — 13. 
Éminence  vermiculaire  inférieure.  — 1 4.  Pyramide  antérieure.  — 
15.  Éminence  olivaire.  — 16.  Pyramide  postérieure.  — 17.  Nerf 
olfactif.  — 18.  Nerf  optique.  — 19.  Nerf  moteur  oculaire  com- 
mun. — 20.  Nerf  pathétique.  — 21.  Nerf  trijumeau  ou  de  la  cin- 
quième paire.  — 22.  Nerf  moteur  oculaire  externe.  — 23.  Sep- 
tième paire , composée  du  nerf  facial  et  du  nerf  auditif.  — 23’.  Nerfs 
glosso-pharyngien  et  pneumo-gastrique.  — 24.  Nerf  spinal  ou  acces- 
soire de  Willis.  — 23.  Nerf  hypoglosse. 
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NÉVROLOGIE,  PL.  8. 

Fig.  I.  Coups  CALLEUX. 

Le  cerveau  est  coupé  horizontalement  au  niveau  de  la  face  supé- 
rieure du  corps  calleux,  du  côté  gauche,  un  peu  au-dessous  du  côté 
droit. 

t . La  substance  blanche  est  séparée  du  corps  calleux  et  renver- 
sée. — 2.  Centre  ovale  de  Vieussens,  formé  par  la  face  supérieure 
du  corps  calleux  et  par  les  deux  masses  blanches  hémisphérales.  — 

3.  Corps  calleux.  — 4.  Raphé  du  corps  calleux  et  tractus  longitu 
dinaux. 

Fig.  2.  VOLTE  A TROIS  PILIERS,  ETC. 

Le  corps  calleux  est  enlevé. 

I.  Portion  réfléchie  du  corps  calleux.  — 2.  Lames  coupées  de 
la  cloison- transparente  et  cinquième  ventricule.  — 3.  Voûte  à trois 
piliers.  — 3'.  Trou  de  Monro  par  lequel  le  plexus  choroïde  du  ven- 
tricule latéral  se  continue  avec  celui  du  ventricule  moyen.  — 

4.  Plexus  choroïde.  — o.  Extrémité  postérieure  du  corps  calleux 

— 6.  Cavité  digitale.  — 7.  Ergot  de  Morand.  — 8.  Corps  strié. 

— 9.  Bandelette  demi-circulaire.  — 10.  Couche  optique. 
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NEVUOLOGIE,  PL.  o. 


Ft(j.  1 . Ceuvklf.t. 

Les  lobules  do  la  faoe  supérieure  sont  enlevés. 

I . Trou  de  communication  entre  le  ventricule  moyen  et  le  ven- 
tricule du  cervelet.  — 2.  Commissure  postérieure.  — 3.  Tuber- 
cules quadrijumeaux.  — 4.  Processus  du  tubercule  quadrijumal  in- 
férieur. — 5.  Processxis  cerebelli  ad  testes.  — 6.  Commissure  do 
la  valvule  de  Vieussens.  — 7.  Nerf  pathétique.  — 8 Valvule  de 
^ Vieussens.  — 9.  Lame  crénelée  qui  la  couvre  en  partie.  — 1 0.  Sub- 
stance blanche  centrale  du  cervelet.  — 11.  Lobule  de  la  circon- 
fércMC. 

Fig.  2.  Cervelet. 

La  substance  blanche  centrale  est  enlevée  jusqu'au  corps  rhom- 
bojdal  et  le  ventricule  est  ouvert. 

1 . Processus  cerebelli  ad  lestes  : on  voit  les  fibres  des  deux  pro- 
cessus se  réunir  en  commissure  sous  les  tubercules  quadrijumeaux. 

— 2.  Valvule  de  Vieussens  divisée,  dont  on  voit  les  deux  feuil- 
lets. — 3.  Extrémité  de  l’éminence  veriniculaire  inférieure  libre 
dans  le  ventricule  cérébelleux.  — 4.  Lobule  du  bulbe  rachidien. 

— 5.  Corps  rhomboïdal  ou  festonné.  — 6.  Plexus  choroïde  di/ 
ventricule  cérébelleux.  — 7.  Intérieur  de  ce  ventricule. 

Fig.  3.  Vue  des  ventricules. 

Les  parties^ont  écartées. 

1.  Cinqulènîc  ventricule.  — 2.  Pilier  antérieur  de  la  voûte  di- 
visé en  deux  pédicules  : la  fente  que  laissent  entre  eux  ces  pédi- 
cules se  nomme  la  valvule.  — 3.  Commissure  antérieure.  — 4.  In- 
fundibulum  — 5.  Troisième  ventricule.  — G.  Aqueduc  de  Sylvius. 

— 7.  Ventricule  cérébelleux.  — 8.  Calamus  scriptorius. 

Fig.  4.  Paroi  antérieure  du  ventricule  cérébelleux. 

1.  Racines  du  nerf  auditif.  — 2.  Lame  cornée  du  ventricule  cé- 
rébelleux. — 3.  Renflement  mamelonné  qui  borne  ce  ventricule. 

Fig.  5.  Partie  postérieure  de  la  couche  optique  et  mésocéphale 
vus  de  côté. 

1.  Bandelette  demi-circulaire.  — 2.  Extrémité  postérieure  de  la 
couche  optique.  — 3.  Corps  gcnouillé  externe.  — 4.  Petit  cordon 
blanc  venant  de  la  couche  optique.  — 5.  Corps  genouillé  interne. 

— 6.  Tubercule  situé  au  voisinage  des  corps  genouillés.  — 7.  Tu- 
bercules quadrijumeaux.  — 3.  Nerf  pathétique.  — 9.  Prolonge- 
ment cérébral  de  la  protubérance  annulaire.  — 10.  Prolongement 
cérébelleux  coupé.  — 11.  Corps  restiforme.  — 12.  Faisceau  laté- 
ral de  l'isthme. 

Fig.  6.  l.cs  fibres  de  la  protubérance  sont  coupées  pour  laisser 
voir  la  continuité  du  faisceau  latéral  do  l’isthme  avec  les  libres  do 
la  moelle  épinière. 

I.  Olive.  — 2.  I■ais(•^au  latéral  de  l’isl lime,  2b' 
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hig.  I.  C0U1>F,  TRANSVEIISAI.F.  DU  UEIIVEAU  AU-DEVANT  DE  I.A 
COMMISSURE  ANTÉIUEURE. 

Les  lobes  anterieurs  sont  enlevés. 

Commissure  des  nerfs  optiques.  — 2.  Lame  qui  bouche  en 
avant  le  ventricule  moyen.  — 3.  Commissure  antérieure  suivie 
dans  l’épaisseur  des  corps  striés.  — 4.  Partie  antérieure  de  la 
voûte  à trois  piliers.  — Débris  de  la  cloison  des  ventricules. 
— 6.  Corps  calleux.  — 7.  Espace  entre  la  face  supérieure  du  corps 
calleux  et  la  portion  réfléchie  des  hémisphères.  — 8.  Plexus  cho- 
roïde. — 9.  Portion  supérieure  et  — 10.  portion  inférieure  du 
corps  strié  , séparées  par  le  prolongement  cérébral  de  la  protubé- 
rance annulaire.  — 11.  Continuité  de  ce  prolongement  avec  la  sub- 
stance blanche  de  l’hémisphère  cérébral  correspondant.  — 12.  Scis- 
sure de  Sylvius.  , - 

Fig.  2.  Coupe  transvers.vle  du  cerveau  au  niveau  de  la 

COMMISSURE  DES  COUCHES  OPTIQUES. 

La  partie  postérieure  du  cerveau  est  enlevée. 

1.  Corps  pituitaire.  — 2.  Tige  pituitaire.  — 3.  Éminences  ma- 
millaires.  — 4.  Ventricule  moyen.  — 5.  Commissures  des  cou- 
ches optiques.  — 6.  Cinquième  ventricule.  — 7.  Corps  calleux.  — 
8.  Portion  latérale  de  la  voûte  à trois  piliers.  — 9.  Plexus  cho- 
roïde. — 10.  Couche  optique.  — l'i.  Portion  supérieure  et — 12. 
portion  inférieure  du  corps  strié.  — 13.  Coupe  du  prolongement 
cérébral  de  la  protubérance  et  du  nerf  optique.  — 1 4.  Groupe  qui 
comprend  le  corps  frangé  , la  corne  d’Ammoii  et  le  corps  dentelé. 

Fig.  3.  Coupe  transversale  du  cerveau  au-devant  de  la 
COMMISSURE  antérieure. 

La  partie  postérieure  du  cerveau  est  enlevée. 

1.  Portion  recourbée  du  corps  calleux.  — 2.  Cinquième  ventri- 
cule, — 3.  Corps  calleux.  — 4.  Continuité  du  corps  calleux  avec 
le  prolongement  cérébral  qui  sépare  la  substance  grise  du  corps 
strié  en  deux  portions.  — 5.  Noyau  blanc  de  l’hémisphère  et  pro- 
longements. 

Fig.  4.  Coupe  verticale  du  loue  nu  cervelet  nu  coté 
droit,  destinée  a montrer  arbre  de  vie. 

1.  Noyau  blanc  ou  tronc  de  l’arbre  de  vie.  — 2.  Corps  rhom- 
boïdal  ou  festonné.  — 3,  3,  3.  Rameaux  et  ramifications  do  l’arbre 
cérébelleux. 
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NÉVKOLOGIE,  PL.  7. 

Fig.  t.  Êtudk  du  cerveau  de  jus  en  haut. 

Les  lobes  nioyens  du  cerveau  sont  enlevés, 
t.  Nerf  olfactif.  — 2.  Substance  perforée  antérieure.  — 3.  Sub- 
stance blanche  appliquée  contre  la  partie  inférieure  du  corps  strié  : 
c’est  au-dessous  d’elle  que  se  trouve  le  groupe  des  circonvolutions 
qui  répondent  à 1a  corne  d'Ammon  et  à son  éminence  accessoire. 

— 4.  Groupe  de  circonvolutions  qui  répondent  à la  portion  infé- 
rieure du  corps  strié.  — 5.  5.  Grande  anfractuosité  qui  les  termine. 

— 6.  Nerf  optique.  — 7.  Prolongement  cérébral  dit  de  la  protubé- 
rance. — 8.  Faisceau  traversant  la  protubérance  et  se  continuant 
avec  le  prolongement  cérébral.  — 9.  Pyramide  antérieure.  — 10. 
Entre-croisement  des  pyramides.  — 11.  Tuber  cinereum  se  conti- 
nuant au-dessus  de  la  commissure  des  nerfs  optiques.  — 12.  Por- 
tion inférieure  du  corps  strié.— 1 3.  Substance  perforée  postérieure. 

— 1 4.  Origine  du  nerf  trijumeau. 

Fig.  2.  Toile  choroïdienne  et  ple.xüs  choroïdes. 

1 . Toile  choroïdienne.  — 2,  2.  Plexus  choroïdes  des  ventricules 
latéraux.  — 3,  3.  Plexus  choroïdes  de  la  face  inférieure  de  la  toile 
choroïditnne.  — 4.  Glande  pinéale. 

Fig.  3.  Corps  calleux.  — Voûte  a trois  piliers. 

1.  Corp»  ca.'Jeux.  — 2.  Commissure  antérieure.  — 3.  Voûte  à 
trois  piliers.  — 4.  Une  des  divisions  du  pilier  antérieur.  — 5.  Es- 
pace connu  sous  le  nom  de  lyre.  — 6.  Extrémité  postérieure  du 
corps  calleux.  — 7.  Corne  d’Amiyion  coupée.  — S.  Cavité  digitale. 

— 9.  Ergot  de  Morand. 
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Fi<j.  1 . La  partie  uitcrno  do  la  couche  ojJtique  est  graltce  et 
c'iilovée. 

1 . Faisceau  de  renforcement  du  bulbe  allant  s’épanouir  dans  la 
couche  optique.  — 2.  Prolongement  cérébral.  — 3.  Éminence  ma* 
miliaire  se  continuant  par  un  prolongement  contourné  dans  la  couche 
optique.  — 4.  Pédicule  du  pilier  antérieur  de  la  voûte  à trois  pi- 
liers se  continuant  avec  l’éminence  mamillaire.  — 5.  Commissure 
antérieure.  — 6.  Corps  calleux.  — 7.  Cloison  des  ventricules  cou- 
pée. — 8.  Corps  strié  — 9.  Bandelette  demi-circulaire.  — 10. 
Partie  supérieure  de  la  couche  optique.  — 11.  Glande  pinéale  et 
ses  deux  prolongements.  — 12.  Tubercules  quadrijumeaux.. — 
13.  Valvule  de  Vieussens.  — 14.  Ventricule  du  cervelet 

Fig.  2.  Ventricules  latéraux  du  cerveau. 

1.  Portion  supérieure  d’un  ventricule  latéral.  — 2.  Portion  pos- 
térieure ou  cavité  digitale.  — 3.  Ergot  de  Morand.  — 4.  Portion 
inférieure.  — 5.  Corne  d’Ammon.  — 6.  Plexus  choroïde.  — 7.  Corps 
frangé. 

Fig.  3.  Face  inférieure  du  cervelet. 

1 . Éminence  vermiculaire  supérieure.  — 2.  Eminence  vermicu- 
laire  inférieure.  — 3.  Lobule  du  bulbe  ou  amygdale.  — 4.  Lobu- 
les du  nerf  vague  ou  pneùmo-gastrique.  — 5,  5.  Autres  lobules.  — 
6,  6.  Lobules  de  la  circonférence. 

Fig.  4.  Le  bulbe  est  renversé  en  avant. 

1,1.  Nerfs  auditifs.  — 2,  2.  Lobules  des  nerfs  vagues.  — 3 
Éminence  vermiculaire  inférieure.  — 4,  4.  Valvules  de  Tharin. 
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l.  Corps  calleux  renversé.  — 2.  Ligne  blanche  située  à la  ren- 
contre du  corps  calleux  avec  les  libres  rayonnantes  des  prolonge- 
ments cérébraux,  en  dehors  des  corps  striés.  — 3,  3.  Lames  de 
In  cloison  transparente , laissant  entre  elles  une  fente  qu'on  nomme 
cinquième  ventricule.  — 4.  Commissure  antérieure.  — 5,5.  Pé- 
dicules coupés  de  la  voûte  à trois  piliers.  — 6.  Commissure  des 
couches  optiques.  — 7.  Troisième  ventricule  ou  ventricule  moyen. 

— 8.  Glande  pinéale  renversée  en  avant  pour  laisser  voir  — 9.  sa 
commissure  propre,  — 10.  la  commissure  postérieure  du  cerveau. 

— H.  Tubercules  quadrijumeaux,  éminences  nales  et  testes.  — 
12.  Prolongement  coupé  du  tubercule  quadrijumal  supérieur,  s'en- 

* fonçant  sous  l’écorce  blanche  de  la  couche  optique.  La  portion  su- 
perficielle de  la  couche  optique  est  enlevée.  — 13.  Tubercule  d’où 
naissent  des  fibres  sous-jacentes  au  prolongement  ci-dessus  indi- 
qué. — 14.  Écorce  blanche  de  la  couche  optique.  — 15.  Pédicule 
antérieur  de  la  glande  pinéale.  — 16.  Bandelette  demi  circulaire. 

— 17.  Corps  strié  dont  la  partie  supérieure  est  coupée  et  enlevée. 

— 18.  Stries  blanches  du  prolongement  cérébral,  traversant  le  corps 
strié. 

Fig.  -2.  POIITIONS  I.M-’ÉIUEURE  ET  POSTÉniF.URE  DES  VENTRI- 
CULES LATÉRAUX. 

I.  Corne  d’Ammon  ou  pied  d' hippocampe.  — 2.  Éminence  ac- 
cessoire de  la  corne  d’Ammon.  — 3.  Corps  frangé.  — 4.  Ergot  de 
Morand  et  cavité  digitale  ou  ancyroïde. 

Fig.  3.  — 1.  Corps  frangé  renversé  en  dehors.  — 2.  Corps 
dentelé  ou  godronné. 

Fig.  4.  Mésocépiiale  et  bulue  rachidien. 

I.  Protubérance  annulaire.  — 2,  2.  Prolongements  antérieurs 
ou  cérébraux.  — 3,  3.  Prolongements  postérieurs  ou  cérébelleux. 

— 4.  Nerf  trijumeau.  — 5.  Fibres  déviées  de  la  protubérance.  — 
C.  Pyramide  antérieure.  — 7.  Olive.  — 8,  8.  Fibres  arciformes. 

Fig.  5.  Protubérance  dont  les  fibres  superficielles  sont 
ENLEVÉES. 

On  voit  les  libres  blanches  profondes  entremêlées  de  substance 
grise  et  formant  une  sorte  de  raphé  médian. 

Fig.  6.  — 1.  Prolongement  cérébral  coupé  et  passant  sous  la 
rouche  optique.  — 2.  Partie  postérieure  do  la  couche  optique  s« 
continuant  avec  — 3.  le  nerf  optique.  — 4,  4,  4.  Couroi  nu 
rayonnante  de  Hcil.  La  partie  supérieure  du  corps  strié  est  enlevée. 
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hi(J.  1.  l'.VCK  .VNTtiUIiUllIi  UE  LA  PROTUUÉnANCE  ET  UE  LA 
WOELLE  ÉPINIÉHE.  ÜIJKE-MÈIIE  , LIGAMENT  DENTELÉ,  ETC. 

I.  Dure-mère.  — 2.  Ligament  dentelé.  — 3,  3,  3.  Dentelures. 

4.  Un  des  nerfs  vertébraux.  — 5.  Nerf  hypoglosse.  — 6.  8«  paire 
des  anciens  : glosso-pharyngien  , pneumo-gastrique  et  spinal.  — 
7.  7®  paire  : facial  et  auditif.  — 8.  Nerf  trijumeau.  — 9.  Moteur 
oculaire  externe.  — 10.  Moteur  oculaire  commun.  — 11.  Groupe 
des  nerfs  vertébraux  inférieurs,  queue  de  cheval.  — 12.  Renflement 
inférieur  ou  lombaire  de  la  moelle.  — 13.  Renflement  moyen  ou 
cervical.  — 14.  Renflement  supérieur  eu  occipital,  bulbe.  — 
15.  Sillon  médian  antérieur.  — 16.  Sillon  collatéral  antérieur,  — 
17.  Corps  olivaire.  — 18.  Pyramide  antérieure.  — 19.  Protubé- 
rance annulaire.  ^ 20.  Pédoncules  cérébraux. 

Fitj.  2.  Moelle  épiniéhe  plus  grosse. 

1.  Dure-mère.  — 2.  Ligament  dentelé.  — 3.  Racine  antérieure 
d’un  nerf  vertébral  coupée  — . 4.  Racine  antérieure.  — 5.  Racine 
postérieure  et  ganglion.  — G.  Sillon  antérieur.  — 7.  Sillon  colla- 
téral antérieur. 

Fig.  3.  Face  postérieure  de  la  moelle  épinière,  etc. 

1 . Sillon  postérieur.  — 2.  Calamus  scriplorius.  — 3.  Cordon 
postérieur  de  la  moelle.  — 4.  Division  du  cordon  postérieur  par  un 
•sillon.  — 5,  5.  Renflements  mamelonnés  du  cordon  postérieur.  — 
6.  Pyramide  postérieure  ou  corps  restiforme. 

Fig.  4.  Structure  du  bulbe. 

1 . Cordon  antérieur  de  la  moelle  divisé  en  deux  portions  qui 
embrassent  l’olive  et  qui  se  réunissent  au  delà.  — 2.  Cordon  latéral 
divisé  en  deux  portions,  dont  l'une  passe  derrière  l’olive;  dont 
l’autre  passe  derrière  le  cordon  antérieur  pour  s’entre-croiser  avec 
la  portion  semblable  du  côté  opposé.  — 3.  Entre-croisement.  — 
4.  Fibres  postérieures  à l’olive  venant  du  cordon  antérieur,  et  du 
cordon  latéral.  — 5,5.  Pyramides  antérieures  résultant  des  fibres 
entre-croisées  et  de  quelques  fibres  des  cordons  antérieurs.  — 
6,6.  Faisceaux  formés  par  la  réunion  des  cordons  antérieur  et  la- 
téraux de  la  moelle,  se  continuant  avec — 7,  7.  les  prolongements 
cérébraux. 

Fig.  5.  Coupe  transversale  des  corps  olivaires. 

1 . Écorce  de  l’olive.  — 2.  Lame  festonnée.  — 3.  Noyau  central. 

Fig.  6.  Coupe  verticale  de  la  protubérance  et  du  bulbe. 

1 . Fibres  longitudinales  écar'lées  dans  l’épaisseur  de  la  protubé- 
rance. — 2.  Cordon  blanc  qui  semble  sortir  de  l’olive.  — 3.  Sub- 
stance noire  des  prolongements  antérieurs  de  la  protubérance. 

Fig.  7,  8,  9.  Coupes  de  la  moelle  au-dessous  du  bulbe. 

Fig.  10.  Coupe  au  niveau  de  l’entre-croisement. 

Fig.  1 1 . Coupe  a la  partie  .moyenne  du  bulbe. 

Fig.  1 2.  Coupe  a l’union  du  bulbe  et  de  la  protui  erance. 
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Plkxus  CEUVicAL  ( porlioH  superficielle  ). 

i.  Branche  temporale  de  la  cinquième  paire.  — ’i.  Branche  pos- 
térieure du  second  nerf  cervical.  — 3.  Branche  inférieure  du  nerf 
acial.  — 4.  Branche  auriculaire  du  plexus.  — 5.  Grande  mastot- 
fdienne.  — 6.  Petite  mastoïdienne.  — 7,  7.  Autres  branches  ré- 
currentes postérieures.  — 8.  Nerf  spinal.  — 9.  Branche  sus-acro- 
mienne.  — 10.  Branche  sus-claviculaire.  — 11.  Branche  cervicale 
moyenne.  — 12.  Petite  branche  satellite  de  la  veine  jugulaire.  — 
13.  Anastomoses  du  plexus  cervical  avec  le  nerf  facial. 
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PoUTiÜN  IMlüKONDE  DU  PLEXUS  CEHVIUAL  ET  PLEXUS  UllAClllAL. 

La  poitrine  est  ouverte  du  côté  droit. 

1 . Nerf  facial.  — 2.  Nerf  pneumo-gastrique.  — 3.  Artère  caro- 
tide interne.  — 4.  Nerf  spinal.  — 5.  Anastomoses  du  nerf  spinal 
avec  le  plexus  cervical.  — 6.  Nerf  hypoglosse,  divisé  en  branche 
hypoglosse  proprement  dite  , et  en  branche  cervicale  descendante. 

— 7.  Branche  antérieure  de  la  première  paire  cervicale,  s'anasto- 
mosant avec  le  nerf  hypoglosse  et  avec  le  nerf  pneumo-gastrique. 

— 8.  Branche  cervicale  descendante  du  plexus  cervical,  s’anasto- 
mosant avec  la  branche  correspondante  de  l’hypoglosse.  — 9,  9. 
Branche  phrénique  ou  diaphragmatique.  — 10,  10.  Branches  cervi- 
rales  profondes  du  plexus  cervical.  — 11.  Plexus  brachial.  — 12. 
Branche  du  muscle  sous-clavier , envoyant  un  filet  au  nerf  phréni- 
que. — 13.  Branches  thoraciques  antérieures.  — 14.  Branche  tho- 
racique latérale  ou  du  muscle  grand  dentelé.  — 1o,  16,  17.  Bran- 
ches sous-scapulaires  pour  les  muscles  sous-scapulaire , grand  dor- 
sal et  grand  rond.  — 18.  Artère  axillaire  s’engageant  dans  une 
espèce  de  gaine  formée  par  les  branches  brachiales.  — 19.  Bran 
elles  brachiales. 
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Fig.  1.  Nerfs  superficiels  du  membre  supérieur. 

1.  Veine  basilique.  — 2.  Veine  céphalique.  — 3.  Branche  cu> 
tanée  du  nerf  radial.  — 4.  Portion  superficielle  du  nerf  niusculo-cu> 
tané  ou  brachial  cutané  externe.  — 5,  5.  Divisions  de  ce  nerf.  — 
6.  — Brachial  cutané  interne.  — 7.  Branche  externe  de  ce  nerf. 

— 8.  Branche  interne.  — 9 Accessoire  du  brachial  cutané  interne. 

— 10.  Rameau  palmaire  cutané  du  nerf  niédian.  — H.  line  des 
branches  collatérales  du  nerf  médian. 

Fig.  2.  — 1,1.  Filets  cutanés  du  nerf  circonflexe.  — 2,  2.  Bran- 
ches cutanées  du  nerf  radial.  — 3,  3.  Rameaux  du  brachial  cutané 
interne.  — 4,  4.  Rameaux  du  brachial  cutané  externe.  — 5.  Anasto- 
mose de  ce  nerf  avec  le  nerf  radial.  — 6.  Branche  dorsale  du  nerf 
cubital,  se  divisant  en  deux  branches  collatérales  : l’une  pour  le  côté 
interne  du  petit  doigt;  l’autre  pour  les  deux  derniers  qgpaces  inter- 
osseux. — 7.  Branche  antérieure  du  nerf  radial,  devenue  dorsale,  se 
divisant  en  deux  branches  : l'une  pour  le  côté  externe  du  pouce;  l’au- 
tre pour  les  deux  premiers  espaces  inter-osseux.  — 8.  Anastomose 
entre  les  nerfs  cubital  et  radial.  — 9.  Division  d’une  des  branches 
collatérales  en  deux  rameaux  digitaux 
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Nerfs  profonds  du  memhre  supérieur. 

Les  muscles  grand  palmaire , petit  palmaire  et  fléchisseur  digital 
superficiel  sont  coupés. 

Fig.  1 . — i . Artère  brachiale.  — 2.  Artère  radiale.  — 3.  Artère 
cubitale.  — 4.  Nerf  musculo-cutané.  — 5.  Nerf  médian.  — 6.  Ra- 
meau des  muscles  profonds  et  antérieurs  de  l’avant-bras  ou  nerf 
inter-osseux.  — 7.  Rameau  palmaire  cutané.  — 8.  Division  du  nerf 
médian  en  deux  branches  gui  se  subdivisent  ensuite.  — 9.  Nerf 
cubital.  — 10.  Division  de  la  branche  palmaire  du  nerf  cubital  en 
— 11  branche  palmaire  superficielle  et  en  — 12  branche  palmair. 
profonde.  — 13.  Nerf  radial  et  subdivision  en  — 14  branche  an- 
térieure et  en  — 15  branche  postérieure. 

Fig.  2.  Nerf  radial. 

Le  triceps  brachial  et  les  muscles  postérieurs  et  superficiels  de 
l’avant-bras  sont  coupés. 

1 . Nerf  radial.  — 2.  Branche  postérieure  du  nerf  radial  se  divi- 
sant en  rameaux  superficiels  et  en  rameaux  profonds. 
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Fig.  I.  Neuf  facial  en  dehors  de  l’aouedüc  de  Fal- 

LüPE,  ETC. 

Fig.  1.  — 1.  Branche  postérieure  du  second  nerf  cervical.  — 
î , 2.  Branches  mastoïdiennes  du  ple.\us  cervical.  — 3.  Tronc  du 
plexus  cervical  donnant  naissance  à une  des  branches  mastoïdiennes 
du  plexus  cervical,  à la  branche  auriculaire  et  à la  branche  cervicale 
moyenne.  — 4.  Filet  malaire  du  rameau  orbitaire  du  nerf  maxillaire 
supérieur.  — 5.  Nerfs  sous-orbitaires.  — 6.  Rameau  frontal  de  la 
B*  paire.  — 7.  Rameau  de  la  branche  lacrymale.  — 8.  Rameau 
buccal  du  nerf  maxillaire  inférieur.  — 9.  Rameau  temporal  super- 
ficiel du  même  nerf.  — 10.  Rameau  mentonnier  du  nerf  dentaire. — 
U.  Nerf  hypoglosse.  — 12.  Tronc  du  nerf  facial  donnant  naissance 
au  rameau  auriculaire  postérieur,  au  rameau  du  ventre  postérieur^ 
du  muscle  digastrique  et  au  rameau  stylo-hyoïdien  , et  se  divisant 
en  rameaux  temporaux,  orbiculaires,  nasaux,  buccaux,  maxillaires 
inférieurs  et  cervicaux. 

Fig.  2.  Nerf  facial  dans  l’aqueduc  de  Fallope.  — Gan- 
glion DE  MeCKEL,  ganglion  OPTIQUE,  GANGHON  d’AnDERSU,  ETC. 

1 . Nerf  trijumeau  ou  cinquième  paire.  — 2.  Ganglion  de  Mekel  ou 
sphéno-palatin.  — 3.  Rameau  ptérygoïdien  de  ce  ganglion  et  division 
en  filet  crânien  qui  s’anastomose  avec  lenerffacial,  et  en  filet  carotidien 
qui  s’anastomose  avec  le  grand  sympathique  sur  les  parois  de  l’artère 
carotide  interne.  — 4.  Nerf  lingual  recevant  l’anastomose  du  nerf 
facial  ou  corde  du  tympan.  — 5.  Ganglion  optique  et  rameau  de  com- 
munication avec  le  rameau  de  Jacobson  et  avec  le  nerf  facial.  — 
6.  Nerf  facial  et  rameau  qu’il  reçoit  du  nerf  auditif.  — 7.  Rameau 
de  communication  avec  le  nerf  facial.. — 8.  Origine  de  la  corde  du 
tympan.  — 9.  Anastomose  avec  le  glosso-pharyngien.  — 10.  Ana- 
stomose avec  le  nerf  pneumo-gastrique.  — 11.  Nerf  glosso-pharyn- 
gien et  renflement  peu  marqué  connu  sous  le  nom  de  ganglion  d’An- 
dersh,  d’où  s’élève  dans  la  caisse  du  tympan  le  nerf  de  Jacobson. 
— 12.  Rameaux  supérieurs  du  ganglion  cervical  supérieur,  ana- 
stomosés et  constituant  le  plexus  carotidien  interne,  d’où  partent  : 
un  filet  anastomosé  avec  le  rameau  du  nerf  vidien  ou  ptérygoïdien 
et  un  autre  filet  anastomosé  avec  le  nerf  de  Jacobson. 

Fig.  3.  Nerf  auditif.  , 

Le  tissu  osseux  qui  cache  le  labyrinthe  est  enlevé. 

1 . Nerf  facial  et  son  anastomose  avec  le  nerf  crânien  du  «nerf 
ptérygoïdien.  — 2.  Corde  du  tympan  qui  apparaît  entre  l’enclume 
et  le  manche  du  marteau.  — 3.  Nerf  auditif  ou  acoustique.  — 

4.  Blanche  du  limaçon.  — B.  Branche  du  vestibule  et  des  canaux 
semi-circulaires. 


0 


l‘L.  101. 


NÉVHOLOGIf  1>L.  IG. 

Nerfs  inter-costaux. 

Les  muscles  grand  et  petit  pectoral  sont  enlevés.  — Le  grand 
oblique  et  le  droit  abdominal  sont  aussi  fendus  ou  enlevés  en  quel- 
ques points. 

\ . Veine  axillaire  \ l’artère  est  enlevée.  — 2.  Portion  du  plexus 
brachial  et  deux  branches  thoraciques.  — 3.  Branche  brachiale  du 
premier  nerf  inter-costal.  — 4.  Branche  brachiale  du  second  nerf 
inter-costal.  — 5.  Anastomose  entre  deux  rameaux.  — 6.  Divi- 
sion d’une  branche  inter-costale  en  — 7 Branche  superficielle  et 
en  — 8.  Branche  profonde.  — 9.  Branche  fessière  du  douzième 
nerf  inter-costal.  — 10.  Terminaison  de  la  branche  iléo-scrotale  du 
plexus  lombaire.  — 11.  Branche  inguino-cutanée.  — 12.  Rameau  de 
la  branche  génito-crurale.  — 1 3,  13.  Portions  de  branches  profondes, 
devenues  superficielles. 
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Nkrfs  de  la  partie  postériecre  du  tronc. 

Une  partie  des  muscles  trapèze , splénius , grand  et  petit  com- 
plexus,  grand  dorsal,  grand  fessier,  etc.,  etc.,  est  enlevée. 

1,1,1.  Rameaux  postérieurs  des  branches  superficielles  des  nerfs 
inter-costaux.  — 2.  Branche  postérieure  de  la  première  paire  cer- 
vicale ou  nerf  sous-occipital. — 3.  Branche  postérieure  de  la  deuxième 
paire  cervicale.  — 4.  Anastomose  de  cette  branche  avec  la  grande 
branche  mastoïdienne.  — 5.  5.  Branches  postérieures  de  deux  pai- 
res cervicales.  — 6.  Branche  inter-costale.  — 7.  Rameau  externe 
d'une  branche  dorsale.  — 8.  Rameau  interne  d’une  branche  dorsale. 
— 9.  Branche  postérieure  d'un  nerf  lombaire.  — 10.  Branche  pos- 
térieure d’un  nerf  sacré. 
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Fig.  \ . Plexus  sache. 

Le  bassin  et  la  colonne  vertébrale  sont  divisés  sur  la  ligne  mé- 
diane. Les  viscères  pelviens  sont  coupés  et  abaissés. 

1.  Branche  du  nerf  crural.  — 2.  Nerf  obturateur.  — 3.  Un  .les 
ganglions  sacrés,  s’anastomosant  avec  un  des  neifs  sacrés. — 4.  Nerf 
lombo-sacré.  — 5.  Plexus  sacré  et — 6.  plusieurs  de  ses  branches. 

— 7.  Nerf  honteux.  — 8.  Branche  supérieure  du  nerf  honteux.  -- 
y.  Branche  inférieure. 

Fig.  2.  — Ne«f  sciatique. 

Les  muscles  grand  et  moyen  fessiers,  biceps  fémoral,  juruoai'x 
et  soléaire  sont  coupés  et  en  partie  renversés. 

1.  Branche  fessière  supérieure.  — 2.  Branche  fessière  du  petit 
nerf  sciatique.  — 3.  Rameau  sciatique.  — 4.  Nerf  crural  cutané. 

— 5.  Nerf  honteux.  — 6.  Nerf  sciatique.  — 7.  Tronc  sciatique  ex- 
terne. — 8.  Tronc  sciatique  interne  ou  nerf  tibial  postérieur. 

Fig.  3.  Le  muscle  soléaire  est  enlevé. 

1 . Nerf  saphène  externe,  coupé.  — 2.  Nerf  tibial  postérieur. 
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Fig.  1 . Plexus  bhachial. 

1 et  2.  Cinquième  et  sixième  nerfs  cervicaux  f branches  anté- 
rieures). — 3.  Cordon  résultant  de  leur  anastomose  et  se  divisant 
en  — 4.  nerf  musculo-cutané  ou  brachial  cutané  externe  et  en  — 
5.  Rameau  médian.  — 6 et  7.  Septième  et  huitième  nerfs  cervi- 
caux. — 8.  Cordon  résultant  de  leur  anastomose  et  se  divisant  en  — 
9.  rameau  médian,  en  — 10.  nerf  cubital,  et  quelquefois  en  — 
1 1.  brachial  cutané  interne.  — 12.  Accessoire  du  brachial  cutané. 
— 13.  Nerf  médian.  — 14,  14.  Nerf  radial.  — 15.  Branche  tho- 
racique latérale. 

Fig.  2.  — 1.  Muscle  trapèze  renversé.  — 2.  Rhomboïde.  — 
3.  Nerf  spinal.  — 4,4.  Branches  cervicales  profondes  du  plexus 
cervical  et  du  plexus  brachial.  — 5.  Nerf  sus-scapulaire.  — 6.  Nerf 
circonflexe. 

Fig.  3.  — 1,1.  Nerfs  palmaires  d'un  doigt.  — 2.  Arcades  ner-r 
veuses  formées  par  les  anastomoses  de  deux  nerfs  digitaux. 

Fig.  4.  — 1,  1.  Nerfs  dorsaux  d'un  doigt.  — 2,  2.  Rameaux 
dorsaux  fournis  par  les  nerfs  palmaires. 

Fig.  5.  — 1.  Nerf  palmaire.  — 2.  Rameau  dorsal  du  nerf  pal- 
maire. — 3.  Nerf  dorsal  s’anastomosant  avec  le  rameau  dorsal  da 
nerf  palmaire.  — 4.  Rameau  unguéal  du  nerf  palmaire. 
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Fig.  I Passage  des  nerfjs  crâniens  à travers  les  trous  de  la  base 
du  crâne. 

I . Tente  du  cervelet.  — 2.  Rameau  nerveux  de  la  lente  du  cer- 
velet. — 3.  Artère  carotide  interne.  — 4.  Corps  et  tige  pituitai- 
res. — .0.  Bulbe  du  nerf  olfactif.  — 6.  Nerf  optique  ou  deuxième 
paire.  — 7.  Nerf  moteur  oculaire  commun  ou  troisième  paire.  — 

8.  Nerf  pathétique  ou  quatrième  paire.  — 9.  Nerf  trifacial  ou  cin- 
quième paire.  — 10.  Nerf  moteur  oculaire  externe  ou  sixième 
paire.  — II.  Nerf  facial  ou  portion  dure  de  la  septième  paire.  — 

12.  Nerf  auditif  ou  portion  molle  de  la  septième  paire.  — 13.  Nerf 
glosso-pharyngien  ou  première  portion  de  la  huitième  paire.  — , ^ 

1 4.  Nerf  vague  ou  pneumo-gastrique , ou  deuxième  portion  de  la 
huitième  paire.  — 15.  Nerf  spinal  ou  accessoire  de  \Villis  ou  troi- 
sième portion  de  la  huitième  paire.  — 16.  Nerf  hypoglosse  ou 
neuvième  paire.  — 17.  Artère  cérébrale.  — 18.  Trou  occipital. 

Fig.  2.  Nerfs  de  l’œil. 

La  paroi  supérieure  de  l’orbite  est  enlevée. 

1.  Paroi  externe  de*  l’orbite.  — 2.  Apophyse  crisla  galli.  — 

3.  Trous  de  la  lame  criblée  de  l’ethmoïde.  — 4.  Nerf  optique.  — 

O.  Artère  carotide  interne.  — 6.  Nerf  moteur  oculaire  commun.  — 

7.  Branche  supérieure  de  ce  nerf.  — 8.  Branche  -inférieure  du 
même  nerf.  — 9.  Ganglion  ophthalmique  qui  reçoit  en  arrière  deux 
racines  èt  qui  donne  en  avant  les  nerfs  ciliaires.  — 10.  Nerfs  ci- 
liaires qu’on  voit  sur  la  naembrane  choroïde , la  partie  supérieuro 
de  la  sclérotique  étant  enlevée.  — 11.  Nerf  trijumeau.  — 12.  Bran- 
che ophthalmique.  — 13.  Branche  nasale  de  l’ophthalmique.  — 14. 

Deux  nerfs  ciliaires  venant  de  la  branche  nasale.  — 15.  Division 
de  la  branche  nasale.  — 16,  16.  Nerf  moteur  oculaire  externe  : le 
muscle  droit  externe  est  tiré  en  dehors  par  une  érigne. 

Fig.  3.  Nerf  .moteur  ooclaire  co.mmun  et  .moteur  oculaire 

EXTERNE. 

L’œil  est  renversé  en  avant. 

1 . Nerf  moteur  oculaire  commun.  — 2.  Branche  supérieure  do 
ce  nerf,  recevant  une i#inastomose  du  nerf  moteur  oculaire  externe.  ^ 

— 3.  Branche  inférieure  du  même  nerf  et  sa  division  en  trois  ra- 
meaux. — 4.  Rameau  de  la  branche  inférieure,  allant  au  muscle  j 

petit  oblique  de  l’œil.  — 5.  Nerf  moteur  oculaire  c.\tornc. 
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Nkiif  olfactif.  — Neuf  tuijumeau  , branche  maxillaire 
INFÉRIEURE.  — NeRFS  LARYNGÉS. 

Fig.  1.  Nerf  olfactif,  nerf  naso-palatin  , etc. 

1 .  Divisions  du  nerf  olfactif  sur  la  cloison  des  fosses  nasales.  — 

2.  Filet  interne  du  rameau  nasal  delà  branche  ophthalmique.  — 

3.  Nerf  naso-palatin.  — 4.  Autre  rameau  de  la  cloison. 

Fig.  2.  Nerf  maxillaire  inférieur  vu  en  dehors. 

L'arcade  zygomatique  est  enlevée. 

1.  Rameau  massétérin.  — 2.  Rameau  buccal.  — 2’.  Divisions 
de  ce  rameau  à la  face  externe  du  muscle  buccinateur.  — 3.  Ra- 
^ meau  du  muscle  ptérygoïdien  externe.  — 4,  4.  Rameaux  tempo- 
raux profonds.  — 5.  Rameau  temporal  superficiel  anastomosé  avec 
le  nerf  facial.  — 6.  Nerf  facial.  — 7.  Rameau  dentaire  inférieur. 

Fig.  3.  Nerf  olfactif.  — Nerf  trijumeau  vu  en  dedans. 

— Ganglion  d^TiQUE. 

1 . Divisions  externes  du  nerf  olfactif.  — 2.  Nerf  trijumeau,  son 
ganglion  et  sa  division  en  trois  branches.  — 3.  Filet  externe  du 
rameau  nasal  de  l'ophthalmique.  — 4.  Ganglion  sphéno-palatin  ou 
de  Meckel.  — 5,  5,  5.  Ramifications  nasales  des  nerfs  sphéno-pa- 
latins  et  palatins-.  — 6.  Nerfs  palatins.  — 7.  Rameau  lingual  et 
son  anastomose  avec  la  corde  du  tympan.  — S.  Rameau  dentaire 
inférieur  et  son  filet  anastomosé.  — 9.  Rameau  temporal  superficiel. 

— 10.  Rameau  ptérygoïdien  du  nerf  maxillaire  inférieur.  — 11. 
Ganglion  oj^tique.  — 12.  Filet  de  ce  ganglion  destiné  à la  trompe 
d’Eustache  et  à la  membrane  muqueuse  des  fosses  nasales.  — 13. 
Filet  pétreux  anastomosé  avec  le  nerf  Facial.  — 1 4.  Filet  du  mus- 
cle interne  du  marteau.  — 15.  Filet  destiné  aux  parois  de  l’artère 
maxillaire  interne  et  anastomosé  avec  le  nerf  temporal  superficiel. 

— 1 6.  Nerf  facial.  — 17.  Corde  du  tympan  , passant  entre  le  man- 
che du  marteau  et  la  branche  inférieure  de  l’enclume. 

Fig.  4.  — 1 . Nerf  laryngé  supérieur.  — 2.  Nerf  laryngé  infé- 
rieur ou  récurrent.  — 3.  Anastomose  des  deux  nerfs  laryngés. 
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11C1TIE.ME  PAIRE  OU  NERFS  GI.OSSO  - Pii  AlU  NG I EN  , P.NEÜ.MO- 
GASTRIOUE  ET  SPINAL  DU  CÔTÉ  DROIT. 

La  poitrine  est  ouverte , l’estomac  et  le  poumon  droit  sont  portés 
en  avant  ; la  veine  jugulaire  interne  enlevée  , et  le  trou  déchiré  pos- 
térieur en  dehors. 

<.  Larynx.  — 2.  Corps  thyroïde  — 3.  Trachée-artère.  — * 
Tronc  brachio-céphalique  se  divisant  en  artère  sous-clavière  coupée 
et  en  carotide  primitive  droite,  celle-ci  divisée  en  carotide  externe 
coupée  et  en  carotide  interne.  Tous  ces  vaisseaux  sont  recouverts 
de  plexus  nerveux.  — 5.  Poumon  droit.  — 6.  Estomac.  — 
7.  Plexus  solaire.  — 8.  Nerf  glosso-pharyngien , ganglion  d’An^ 
dersh,  rameau  de  Jacobson  et  rameau  anastomotique  avec  le  nerf 
facial.  — 9.  Divers  autres  filets  du  glosso-pharyngien  et  filets  lin-. 
guaux.  — 10.  Rameau  lingual  de  la  cinquième  paire.  — 11.  Nerf 
hypoglosse.  — 12.  Nerf  spinal.  — 13.  Division  de  ce  nerf  en 
branche  musculaire  et  en  branche  accessoire  du  nerf  vague  ou 
pneumo-gastrique.  — 1 i.  Nerf  vague  ou  pneumo-gastrique.  — 

15.  Rameau  pharyngien,  concourant  avec  des  filets  du  glosso-pha- 
ryngien et  du  grand  sympathique  à former  le  plexus  pharyngien.  — 

16.  Rameau  laryngé  supérieur,  divisé  en  laryngé  externe  et  en 
laryngé  interne.  — 17,  17,  17.  Rameaux  cardiaques.  — 18.  Ori- 
gine du  nerf  laryngé  inférieur  ou  récurrent  : il  passe  derrière  l’ar- 
tère sous-clavière  et  reparaît  à la  partie  inférieure  du  cou.  — 19- 
Ganglion  cervical  inférieur  avec  ses  nombreuses  ramifications.  — 

— 20.  Rameaux  trachéens  du  nerf  vague.' — 21 . Plexus  pulmo- 
naire formé  par  des  rameaux  du  pneumo-gastrique , du  nerf  récur- 
rent et  du  grand  sympathique.  — 22.  Rameaux  œsophagiens.  — 
23.  Pneumo-gastrique  du  côté  droit  se  terminant  au  plexus  solaire. 

— 24.  Pneumo-gastrique  gauche  répandant  de  nombreux  rameaux 
sur  la  face  antérieure  de  l’estomac,  et  donnant  aussi  quelques  ra- 
meaux au  plexus  solaire.  — 2.5.  Plexus  solaire. 
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les  avec  le  siermiiii  (sieniü-cüstalcs,.  — Arliciilaliuns 
de  quelques  côtes  entre  elles. 

IG.  Articulations  du  bassin. 

l'i..  17.  Articulation  stcrno-clavicnlaire.  — Articulations  de  l’é- 
paule. - Articulation  liuniéro-cubitale, 

l’i,.  18.  Articulation  cubito-radialc.  — Articulation  radio  - car- 
pienne.  — Articulations  de  la  main. 

l’i,.  19.  Articulation  coxo-fémorale. — Articulations  du  genou. — 
Articulations  péronéo- tibiales. 

l’L.  20.  Articulation  tibio-tarsienno.  — Articulations  du  pied. 

MYOLOGIE. 

IM..  2 1 . Muscles  de  la  tête. 

Pi..  22.  Muscles  de  l'orbite.  — Muscles  profonds  de  la  face  et  su- 
perticiels  du  cou.  — OEil  vn  en  arrière. 

IM..  28.  Muscles  sus  et  sous-byoïdiens  et  latéraux  du  cou.  Muscles 
du  pharynx.  — .Muscles  de  la  langue. 

IM..  24.  Muscles  du  pharynx.  — Muscles  du  voile  du  palais.  — 
Muscles  du  larynx. 

IM..  2 5.  Muscles  de  la  poitrine  et  de  l'abdomen. 

PL.  2G.  Muscles  de  l’abdomen.  — .Muscles  des  parties  génitales 
de  l'homme. 

IM..  27.  Muscles  des  parties  génitales  de  la  femme. — Muscles  de 
la  partie  postérieure  du  sternum.  — .Muscles  profonds 
du  cou. 

PL.  28.  Diaphragme. — Muscles  psoas,  carré  des  lombes  et  iliaque. 

Pl.  29.  Muscles  superficiels  de  la  partie  postérieure  du  tronc. 

PL.  30.  Muscles  profonds  de  la  partie  postérieure  du  tronc. 

PL.  3 1 . Derniers  muscles  profonds  et  postérieurs  du  cou  et  du 
tronc.  — Muscles  inter-costaux , sur-costaux  et  fais- 
sceaux  du  muscle  transversaire  épineux. 

PL.  32.  Muscles  de  l'épaule  et  du  bras.  , 

PL.  33.  Muscles  antérieurs  et  superficiels  de  l’avant-bras.  — Mus- 
cles antérieurs  et  profonds  de  l’avant-bras. 

PL.  34.  Muscles  postérieurs  et  superficiels  de  l'avant-bras.  — 
Muscles  postérieurs  et  profonds  de  l’avant-bras.  — 
Muscles  de  la  main. 

PL.  35.  Muscles  postérieurs  du  membre  inférieur. 

PL.  3C.  Muscles  des  parties  antérieure  et  interne  de  la  cuisse. 
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IM..  37.  .Muscles  (le  la  jambe  et  du  pied. 

IM..  as.  Muscles  profonds  de  la  jambe  et  du  pied. 

APONftVHOLOGIR. 

-PL.  39.  .Vponëvroses  du  cou,  de  l’aisselle  et  de  l’œil. 

PL.  40.  Coupes  du  bras,  de  l’avaiit-bras , de  la  cuisse  et  de  la 
jambe.  — Aponévroses  de  l’abdomen. 

PL.  il.  Aponévroses  du  pli  de  l’aine,  du  bassinet  du  périnée. 

PL.  4-2.  .Aponévroses  des  membres  .supérieur  et  inférieur. 

SPLANCHNOLOGIE. 

PL.  43.  Sein  ou  mamelle.  — Langue.  — Pt'an,  ongles  et  [toils. 

PL.  44.  OEil  droit.  — Paupières.  Continuation  des  paupiè- 
res. — Lambeau  de  paupière  grossi  vu  en  arrière  , 
pour  montrer  les  glandes  de  .Méibomius.  — Paupière 
du  C(5té  droit,  vue  par  la  face  postérieure.  — Appareil 
lacrymal.  — Canal  nasal.  — OEil  droit  vu  en  dehors. 
— Section  verticale  des  paupières. 

PL.  4 4 bis.  OEil  vu  en  avant.  — .Membnnes  de  l’œil.  — Seg- 
ment antérieur  des  membranes  de  l’œil  vues  en  arrière. 
— Vue  de  la  partie  postérieure  de  la  rétine.  — Divi- 
sions et  emboîtement  successif  du  cristallin.  — Coupe 
verticale  d’un  œil  grossi. 

PL.  4 5.  Cartilages  du  nez  et  fosses  nasales. 

PL.  46.  Organes  de  l’audition. 

PL.  47.  Glandes  salivaires  du  côté  droit.  — Corps  thyroïde  séparé 
du  larynx.  — Coupe  verticale  représentant  le  côté 
gauche  de  la  bouche,  du  pharynx  et  du  larynx. 

PL.  48.  Pharynx  vu  en  arrière.  — Larynx  , trachée-artère  et 
bronches. 

PL.  49.  Plèvres  et  poumons.  — Cœur  droit  et  cœur  gauche. 

PL.  50.  Cœur. 

PL.  51.  Péritoine. 

PL.  52.  Estomac.  — Duodénum.  — Foie  et  appareil  biliaire. 

Pl.  53.  Orifices  cardia(iue  et  pyloricjue  de  l’estomac.  — Intestins. 

PL.  51.  Intestin  grêle  et  cæcum  ouverts.  — Appareil  biliaire  et 
pancréas.  — Rate.  — Rein  et  capsule  surrénale. 

PL.  55.  Organes  génitaux  et  urinaires  de  l’Iiomme. — Ensemble 
et  détails.  — Structure  du  rein.  — Organes  pelviens. 

PL.  56.  Organes  génitaux  et  urinaires  de  l’homme.  — Détails. — 
Enveloppes  du  testicule.  — Coupe  verticale  du  testi- 
cule d’avant  en  arrière.  — Coupe  verticale  transverse 
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(lu  testicule.  — Vessie  vue  du  côté  droit,  — Corps  ca- 
verneux de  la  verge  vu  eu  dessous.  — Coupe  verticale 
et  trausverse  de  la  verge. 

Pi,.  57.  Organes  génitaux  de  la  feinnie. 

ANGÉIOLOGIE.  — a k t è ii  f.  s, 

PL.  58.  Cœur,  artères  brachio-céphaliiiue  , carotide,  sous-cla- 
vière, etc. 

PL.  59.  Artères  carotide  externe,  linguale,  maxillaire  interne, 
carotide  interne,  oplithalmiquc,  etc. 

PL.  60.  Artère  vertébrale.  — Artère  de  l’encéphale.  — Aorte 
thoracicpie  et  ses  branches. 

PL.  G t . Artères  de  l’aisselle,  du  bras  et  de  la  main. 

PL.  62.  Artère  cœliacpie  et  brandies. 

PL.  6 3.  Artère  mésentérique  supérieure. 

PL.  64,  Artère  mésentérique  inférieure  et  artères  coliques,  droi- 
tes et  gauches. 

PL.  6 5.  Aorte  abdominale  et  branches. 

PL,  66.  Terminaison  de  l’aorte.  — Artères  iliaques  primitives  , 
iliaque  externe  et  iliaque  interne.  — Artère  honteuse 
interne.  — Artères  fessière  et  ischiatique  en  dehors  du 
bassin. 

PL.  67.  Artères  honteuses  internes  chez  l'homme.  — Artères 
honteuses  internes  chez  la  femme. 

PL.  68.  Artères  du  membre  inférieur. 

PL.  69.  Artères  de  la  jambe  et  du  pied,  vues  en  avant.  — Artères 
scapulaires.  — Artères  postérieures  du  bras,  de  l’avant- 
bras  et  de  la  main. 

ANG ÉIO  LO GI E.  — V E I .N  E s. 

PL.  70.  Veines  caves  supérieure  et  inférieure.  — A'eines  sous- 
clavières.  — Veines  azygos.  — Veines  de  la  matrice. 

PL.  71.  Veines  superficielles  de  la  tête  et  du  cou.  — Veines  sous- 
clavières.  — Veine  cave  supérieure,  etc. 

PL.  72.  Veines  superficielles  du  membre  supérieur . 

PL.  73.  Veine-porte. 

PL.  74.  Veines  superficielles  de  l’abdomen,  du  membre  inférieur 
et  des  parties  génitales. 

PL.  7 5.  Veines  du  rachis. 

PL.  76.  Organes  de  la  circulation  du  fœtus. 

PL.  77.  Sinus  de  la  dure  mère.  — Veines  des  os. 
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ANGEIOLOGIE.  — vaisseaux  lymphatiques. 

Pl.  78.  Vaisseaux  et  ganglions  lymphatiques  superficiels  du  mem- 
bre inférieur  et  de  la  moitié  inférieure  de  l’abdomen. 

Pl.  79.  Vaisseaux  et  ganglions  lymphatiques  profonds  et  antérieurs 
du  membre  inférieur.  * 

Pl.  80.  Vaisseaux  et  ganglions  lymphatiques  profonds  et  posté- 
rieurs du  membre  inférieur. 

Pl.  81.  Vaisseaux  et  ganglions  lymphatiques  des  viscères  abdo- 
minaux. 

Pl.  82.  Vaisseaux  lymphatiques  des  viscères  thoraciques  et  abdo- 
minaux . 

Pl.  83.  Canal  thoracique.  — Réservoir  du  chyle.  — Plexus  lom- 
baire, etc. 

Pl.  8i.  Vaisseaux  lymphatiques  du  membre  supérieur. 

Pl.  85.  Vaisseaux  et  ganglions  lymphatiques  de  l’aisselle , de  la 
tête  et  du  cou. 

NÉVROLOGIE. 

Pl.  86.  Dure-mère. 

Pl.  87.  Cerveau  et  origine  des  nerfs  crâniens. 

Pl.  88.  Corps  calleux.  — Voûte  à trois  piliers.  — Plexus  choroï- 
des, etc. 

Pl.  89.  Troisième  et  cinquième  ventricules.  — Portion  supé- 
rieure des  ventricules  latéraux.  — Face  supérieure  du 
mésocéphale  et  du  cervelet.  — Coupe  verticale  du  cer- 
veau de  l’encéphale  sur  la  ligne  médiane. 

Pl.  90.  Différentes  coupes  du  cervelet.  — Vues  de  l’intérieur  des 
ventricules.  — Préparations  du  bulbe. 

Pl.  91.  Différentes  coupes  du  cerveau.  — Bulbe  et  protubérance 
annulaire. 

Pl.  92.  Cerveau  vu  en  dessous.  — Plexus  choroïdes.  — Voûte  à 
trois  piliers,  etc. 

Pl.  93.  Ventricule  latéral  du  cerveau.  — Cervelet  vu  en  dessous. 
Faisceau  de  renforcement  du  bulbe,  etc. 
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94-.  Coupes  transversales  du  cerveau.  — Coupe  verlicaie  d’ua 
lobe  latéral  du  cerveau. 

95.  Diverses  préparations  de  la  moelle,  du  bulbe  et  de  la  pro- 

tubérance. 

96.  Plexus  cervical  (portion  superficielle). 

97.  Portion  profonde  du  plexus  cervical.  — Plexus  brachial. 

98.  Nerfs-superficiels  du  membre  supérieur. 

99.  Nerfs  profonds  du  membre  supérieur. 

1 00.  Nerf  facial.  — Nerf  auditif.  — Nerf  de  Jacobson,  etc. 

1 01 . Nerfs  inter -costaux  et  branches  des  nerfs  lombaires. 

1 02.  Nerfs  de  la  partie  postérieure  du  tronc. 

103.  Plexus  lombaire.  — Nerf  crural  et  ses  divisions. 

104.  Nerfs  du  membre  inférieur. 

105.  Plexus  sacré.  — Nerf  sciatique,  etc. 

106.  Structure  du  plexus  brachial.  — Nerfs  cervicaux  pro- 

fonds, sus-scapulaire,  circonflexe.  — Nerfs  des  doigts. 

107.  Cinquième  paire  ou  nerf  trijumeau.  — Nerfs  glosso-pha- 
ryngien.  — Hypo-glosse,  etc. 

108.  Passage  des  nerfs  crâniens  à travers  les  trous  de  la  base 

du  crâne.  — Nerfs  de  l’œil. 

109.  Nerf  olfactif.  — Trijumeau.  — Ganglion  de  Meckel  ou 

sphéno-palatin,  — Ganglion  otique.  — Nerfs  laryngés. 

110.  Huitième  paire'. 

111.  Grand  sympathique  (portion  supérieure  j. 

1 12.  Grand  sympathique  (portion  inférieure). 
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CHEZ  J.  B.  BAILLIÈRE, 

LIBRAIRE  DE  1/ACADÉMlE  NATIONALE  DE  MÉDECINE, 

BUE  HAUTEFEUILLE,  19,  A PARIS, 

AA  LOIVDRESI,  CHEZ  II.  BAILLIÈRE,  «19,  REGEMT-STREET, 

A NEW-YORK,  CHEZ  H.  BAILLIÈRE,  290,  BROADWAY, 

A MADRID,  CHEZ  BAlLLy-BAlLLlERB,  GALLE  DEL  rUINCIPB,  N.  11. 
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ILA  IVÉVUOLOGIJE,  OU  DESCRIPTION  ET  ICONOGRA- 
PHIE DU  SYSTÈME  NERVEUX  et  des  organes  des  Sens  de 
l’homme,  avec  leur  mode  de  préparation,  par  M.  le  docteur  Lüdovic- 
Hirschfeld  professeur  d’anatomie,  et  M.  J.  B.  Lévkillk,  dessinateur. 

Cet  ouvrage  sera  composé  de  90  planches  in-4,  dessinées  d'après  nature,  et  lithogra- 
rphiées  par  M.  Léveillé.  U sera  publié  en  dix  livraisons,  chacune  de  9 planches,  avec  un 
; texte  descriptif  et  raisonné. — Huit  livraisons  sont  publiées.  — L’ouvrage  sera  complet 
en  1851. 

Prix  de  la  livraison,  figures  noires,  5 fr. 

— figures  coloriées,  ' 10  fr. 

Afin  de  donner  plus  d'ensemble'  et  de  régularité  à cet  ouvrage,  les  auteurs  n’ont 
'voulu  en  commencer  la  publication  que  lorsque  tous  les  dessins  en  étaient  achevés; 
■c’est  une  garantie  pour  le  public  d’un  ouvrage  bien  coordonné. 

Préparateur  d’un  grand  nombre  de  pièces  anatomiques  conservées  au  musée  de  la 
i Faculté  de  médecine  de  Paris,  prosecteur  et  collaborateur  de  M.  Bourgery,  M.  Ludo- 
•vic  Hirschfeld  a dû  se  livrer  à de  nombreuses  recherches  et  faire  de  l'analomie  une 
élude  de  prédilection.  Chargé  d’exécuter  toutes  les  préparations  névrologiques  du 
: grand  ouvrage  d’anatomie  de  M.  Bourgery,  il  n’est  pas  un  point  du  système  nerveux 
. qu’il  n’ait  vérifié  lui-même  le  scalpel  àja  main.  Enfin,  c’est  après  huit  années  d’en- 
: seignement  particulier  de  l’anatomie  à l’École  pratique  de  Paris  que  M.  Ludovic  est  par- 
venu à simplifier  l’étude  si  compliquée  du  système  nerveux. 

Tels  sont  les  litres  de  l’auteur  pour  entreprendre  la  publication  d’un  ouvrage  sur 
l’une  des  parties  les  plus  importantes  de  l’anatomie,  et  dont  l’étude  présente  tant  de 
difficultés. 

BIBLIOTHÈQUE  DU  MÉDECIN-PRATICIEN,  ou  Résumé  gé- 
néral de  tous  les  ouvrages  de  clinique  médicale  et  chirurgicale,  de  toutes 
les  monographies,  de  tous  les  mémoires  de  médecine  et  de  chirurgie 
pratiques,  anciens  et  modernes,  publiés  en  France  et  à l’étranger,  par 
une  société  de  médecins,  sous  la  direction  du  docteur  Fabre,  rédacteur 
en  chef  de  la  Gasette  des  Hôpitaux.  — Ouvrage  adopté  par  l’Univer- 
sité, pour  les  Facultés  de  médecine  et  les  écoles  préparatoires  de 
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racdociiic;  et  par  le  ministère  de  la  guerre  pour  les  hôpitaux  d’instriu;- 
tion.  Paris,  1843-1851.  Ouvbage  co.mplet.  15  vol,  gr.  in-8  à douhl.  s 
colonnes  de  chacun  700  pages. 

Prix  de  chaque  volume,  8 l'r,  5o  c. 

Ou  jugera,  par  la  simple  indication  des  matières  de  chaque  volume,  de  l’importarice 
et  de  la  variété  des  sujets  (jui  y sont  traités. 

Le  tome  contieut  les  Maladies  des  femmes,  qui  enibrasscnl  : les  maladies  des 

parties  externes  de  la  génération  ; 2»  les  maladies  du  périnée;  3«  les  maladies  des  parii».? 
internes  de  la  génération;  les  maladies  de  l’utérus  et  de  ses  annexes  ; 5<  maladies 
du  col  de  la  matrice  ; 6»  maladies  des  trompes  utérines  ; 7o  maladies  des  ovaires. 

Le  tome  II  contient  la  suiie  des  Maladies  des  femmes  ; 1“  maladies  des  iriamclies; 

2 O maladies  du  mamelon;  5»  maladies  attribuées  à des  lésions  de  la  circulaliou  et  de 
l’innervation.  Puis  les  Maladies  de  l’appareil  urinaire  : i<>  maladies  des  reins; 
maladies  des  calices  et  des  bassinets;  3°  maladies  des  uretères  ; 4“  maladies  delà  vessie. 

Le  tome  III  contient  la  suite  àes,  Maladies  de  l’appareil  urinaire.  Ae  la 

vessie  (partie  très-importante)  comprenant  les  corps  étrangers  à la  vessie  introduits 
par  l’urètre,  par  les  plaies  ou  par  le  tube  digestif,  les  calculs,  leur  dissolution,  leur  ex- 
traction, la  lithotritie,  avec  planches,  la  taille,  les  hernies  de  la  vessie,  les  névralgies, 
la  paralysie,  la  cystite,  le  catarrhe  de  la  vessie,  l'hématurie,  les  abcès,  les  fistules,  la 
gangrène,  l’hypertrophie  et  l’atrophie,  les  polypes,  les  fungus,  les  tubercules,  le  can-  ^ 
cer,  les  acéphalocystes  et  les  vers  de  la  vessie.  K 

Le  tome  IV  contient  la  fin  des  Maladies  de  l’appareil  urinaire  et  les  Maladies  des  f 
organes  de  la  génération  chez  l’homme  : 1»  maladies  du  col  de  la  vessie  ; 2°  maladies  / 
de  la  prostate;  3»  maladies  de  l’urètre,  vices  de  conformation,  contusions,  corps  étran- jT- 
gers,  névroses,  inflammations,  rétrécissements  de  l’urètre,  rétentionsd’urine,  expositioal 
des  diverses  méthodes  de  traitement  ; 4°  maladies  du  pénis;  S»  maladies  des  vésicules  t 
séminales  (pertes séminales  involontaires);  maladies  des  bourses ( vices  de  conforma- t 
tion,  contusions,  plaies,  inflammation  des  testicules,  testicules  syphilitiques,  végétations,  t 
atrophie,  hypertiophie,  spermatocèle,  dégénérescence,  tubercules,  cancer,  kystes  des  % 
testicules,  hydrocèle,  hématocèle,  pneumatocèle,  sarcocèle,  varicocèle,  tumeurs  et  can-  C 
cer  du  scrotum,  etc.).  F 

Les  tomes  V et  VI  contiennent  les  Maladies  des  enfanls,  de  la  naissance  à la  pu-  IL 
berté  (médecine  et  chirurgie).  C’est  pour  la  première  fois  que  la  médecine  et  la  chirur-  ^ 
gie  des  enfants  se  trouvent  réunies;  ces  deux  volumes  forment  donc  le  Traité  lé  plus  W 
complet  qui  existe  sur  les  Maladies  des  Enfants;  ils  présentent  le  résumé  des  travaux 
de  Baumes,  Billard,  Blache,  Barthez  et  Rilliet,  Barrier,  Brachet,  Evanson  et  Mauusel, 

P.  Dubois,  Goelis,  Henke,  Geoffroy  Saint-IIilaire,  Guersaut,  Richard,  Rosen.  Roux,  Uu- 
derwood,  Valleix,  etc.,  etc.,  et  d’un  grand  nombre  de  mémoires  extraits  des  journaux 
français  et  étrangers. 

Le  tome  VII  contient  : Traüé  des  maladies  vénériennes  ; il  présente  une  exposition 
complète  de  la  doctrine  et  de  la  pratique  des  médecins  français  et  étrangers  qui  ont  fait 
une  étude  particulière  de  la  syphilis. 

Le  tome  VIII  contient  ; Traité  des  maladies  de  la  peau  ; en  présentant  l’exposé  de 
la  doctrine  et  de  la  pratique  des  derniatophiles  français  et  étrangers  les  plus  célèbres, 
il  offre  l’ouvrage  le  plus  complet  que  les  médecins  désireux  de  suivre  les  progrès  de  la 
science  puissent  consulter. 

Le  tome  IX  contient  : Traité  des  maladies  du  cerveau,  maladies  mentales  et  mala- 
dies nerveuses  ; il  présente  l’exposition  des  travaux  les  plus  récents  sur  les  désordres 
de  l’intelligence, etc. 

Le  tome  X contient  : Traité  des  maladies  des  yeux  et  des  oreilles,  el  présente  l’en- 
semble des  travaux  les  plus  modernes,  français,  anglais  et  allemands,  sur  les  maladies 
des  yeux  el  de  l’organe  auditif. 

Le  tome  XI  contient  : Traité  des  maladies  de  l’appareil  digestif  el  de  ses  annexes,  ^ 
et  comprend  : maladies  des  lèvres,  de  la  langue,  de  la  bouche,  des  amygdales,  du  pha-  ■ 
rynx,  de  l’œsophage,  de  l’estomac  et  des  intestins,  du  rectum  el  de  l’anus,  du  péiiloine,  a 
du  foie,  de  la  rate,  du  pancréas,  etc.  9 

Le  tome  XII  contient  : Traité  des  maladies  de  l’appareil  respiratoire  el  virculatoire.  a 
et  comprend  : maladies  du  nez,  des  fosses  nasales,  des  sinus  frontaux,  maxillaires,  du  9 
corps  thyroïde,  maladies  de  poitrine,  des  poumons,  bronchite  capillaire,  pneumouic,  -I 
emphysème  de  poumons,  phthisie  pulmonaire,  pleurésie,  pneumothorax,  maladies  du  J 
cœur  et  des  artères,  anévrismes,  etc,  1 
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Le  tome  XIU  coQlieat  : Maladies  de  l'appareil  locomoteur,  comprenant  : maladies 
ies  os,  plaies,  fractures,  ostéites,  cancer,  maladies  des  muscles,  rhumatisme,  goutte,  in- 
i.'Cction  purulente,  etc. 

Le  tome  .\1V  contient  : Traité  de  thérapeutique  et  de  matière  médicale,  dans  lequel 
m trouve  une  juste  appréciation  des  travaux  les  plus  récents  sur  l'histoire  etl’emploi 
.tes  substances  médicales,  français,  italiens,  anglais  et  allemands. 

Le  tome  XV'  contient:  Traité  de  médecine  légale  et  de  toxicologie,  avec  figures,  ou- 
' Tage  présentant  l'exposé  des  travaux  les  plus  récents  dans  leurs  applications  pratiques. 

ConilîtioiiK  <le  In  Souscription. 

La  Bibliothèque  du  Médecin-Praticien  est  complète;  elle,  a été,  publiée  en  15  volumes 
f:jraud  in-8  sur  doubles  colonnes  et  contenant  la  matière  de  45  volumes  in-8  ordinaires. 

L’on  peut  toujours  souscrire  en  retirant  un  volume  par  mois,  ou  acheter  chaque  mono- 
ç-'raphie  séparément. 

?rix  de  chaque  volume,  8 fr.  60 

lDICTIO.\i\AIllE  DES  TERMES  DE  MEDECIIVE,  DE  CHI- 
RURGIE, DE  PHARMACIE,  des  Sciences  accessoires  eide  l'Art 
vétérinaire,  de  P.  H.  Nystkn;  neuvième  édition,  revue  et  augmentée 
par  le  docteur  A.  J.  L.  Jourdan,  membre  de  l’Académie  de  médecine. 
Paris,  1845,  in-8  de  860  pages  à deux  colonnes,  avec  107  figures  inter- 
calées dans  le  texte.  Il  fr. 

Les  progrès  incessants  de  la  science  rendaient  nécessaires,  pour  celte  neuvième  édi- 
tion, de  nombreuses  additions,  une  révision  générale  de  l’ouvrage,  et  plus  d’unité  dans 
I l’ensemble  des  mots  consacrés  aux  théories  nouvelles  et  aux  faits  nouveaux  que  les  pro- 
îgrès  de  l’anatomie,  de  la  physiologie,  etc.,  ont  créés.  C’est  M le  docteur  Jourdan,  connu 
f-par  sa  vaste  érudition,  et  par  son  savoir  étendu  dans  la  littérature  médicale,  nationale 

• et  étrangère,  qui  s’est  chargé  de  cette  tâche  importante. 

TTRAITÉ  DE  NOSOGRAPHIE  MÉDICALE,  par  J,  Bouillaüd, 
professeur  de  clinique  médicale  à la  Faculté  de  médecine  de  Paris,  mé- 
decin de  l’hôpital  de  la  Charité.  Paris,  1817,  5 vol.  in-8  de  700  pages 
chacun.  35  fr. 

Pour  entreprendre  un  Traité  de  nosographie,  médicale,  il  faut  être,  comme  M.  Bouil- 
llaud,  placé  à la  tête  d’un  grand  service  médical,  et  avoir  vu  et  cent  fois  vu  les  mêmes  af- 
tfeclions sous  leurs  divers  aspects,  afin  de  pouvoir  les  décrire  avec  exactitude,  en  faire 
‘bien  connaître  les  symptômes  et  en  formuler  le  traitement  approprié.  On  conviendra 

• qu’il  n’y  a guère  qu’un  professeur  de  clinique  médicale  qui  puisse  remplir  les  conditions 
rrequises  pour  la  composition  d’un  tel  ouvrage.  Aussi,  les  travaux,  les  difficultés  de  tout 
(genre  que  présente  la  composition  d'un  traité  de  médecine,  même  aux  médecins  qui  y 
> sont  préparés  par  une  longue  expérience  au  lit  des  malades,  sont  réellement  extrêmes. 

I On  ne  doit  donc  pas  s’étonner  si  ce  n’est  qu’après  quinze  ans  d’enseignement  pratique 

dans  la  chaire  illustrée  par  les  Corvisart  et’  les  Laënnec  ses  prédécesseurs,  que 
'M.  Bonillaud,  essayant  de  Templir  une  des  lacnnes  de  la  littérature  médicale  actuelle, 
■s’est  décidé  à publier  %oa  Traité  de  nosograqihie  médicale. 

CLINIQUE  MEDICALE  DE  L’HOPITAL  DE  LA  CHARITÉ, 

ou  exposition  statistique  des  diverses  maladies  traitées  à la  Clinique 
de  cet  hôpital,  par  J.  Bouillaüd.  Paris,  1837,  3 v.  in-8.  21  fr. 

TRAITÉ  CLINIQUE  DES  MALADIES  DU  COEUR,  précédé 
de  recherches  nouvelles  sur  l’anatomie  et  la  physiologie  de  cet  or- 
gane par  J.  Bouillaüd.  Deuxième  édition,  considérablement  augmentée. 
Paris,  1841,2  forts  vol.  in-8,  avec  8 planches  gravées.  16  fr. 

Ouvrage  auquel  l’Institut  de  France  a accordé  le  grand  prix  de  médecine. 

TRAITÉ  CLINIQUE  DU  RHUMATISME  ARTICULAIRE 

et  de  la  loi  de  coïncidence  des  inflammations  du  cœur  avec  cette  ma- 
ladie, par  J.  Bouillaüd.  Paris,  1840,  in-8.  7 fr.  50  c. 

Ouvrage  servant  de  complément  au  Traité  des  maladies  du  coeur,  ' 
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ESSAI  SUR  LA  PHILOSOPHIE  MÉDICALE  et  sur  les  géné- 
ralités (le  la  clinique  médicale,  précédé  d’un  Résumé  pliilosopliique 
des  principaux  progrès  de  la  médecine,  et  suivi  d’un  parallèle  des  ré- 
sultats de  la  formule  des  saignées  coup  sur  coup  avec  ceux  de  l’en- 
cienne  méthode  dans  le  traitement  des  phlegmasies  aiguës , par 
J.  BoutLLAUD.  Paris,  1837,  in-8.  G fr. 

TRAITE  PRATIQUE,  THÉORIQUE  ET  STATISTIQUE  SU  R 
LE  CHOLÉRA-MOllBUS  DE  PARIS,  appuyé  sur  un  grand 
nombre  d’observations  recueillies  à l’hôpital  de  la  Pitié,  par  J.  Bouil- 
LAOD.  Paris,  1832,  in-8  de  450  pages.  G fr,  50  c. 

TRAITÉ  CLIIVIQUE  ET  EXPÉRIMENTAL  DES  FIÈVRES 

dites  essentielles,  par  J.  Bouillaud.  Paris,  1826,  in-8.  7 fr. 

RECHERCHES  CLINIQUES  propres  à démontrer  que  le  sens  du 
langage  articulé  et  le  principe  coordinateur  des  mouvements  de  la  pa- 
role résident  dans  les  lobes  antérieurs  du  cerveau,  par  J.  Bouillaud. 
Paris,  1848,  in-8.  1 fr.  50  c. 

TRAITÉ  DES  MALADIES  DES  REINS  et  des  altérations  de  la 
sécrétion  urinaire,  étudiées  en  elles-mêmes  et  dans  leurs  rapports  avec 
les  maladies  des  uretères,  de  la  vessie,  de  la  prostate,  de  l’urètre,  etc. , 
par  P.  Rayer,  médecin  de  l’hôpital  de  la  Charité,  membre  de  l’In- 
stitut, de  l’Académie  de  médecine,  etc.  Paris,  1839-1841,  3 forts  vol. 
in-8.  24  fr. 

Le  bel  Atlas  pour  cet  ouvrage  est  consacré  à V Anatomie  pathologique  des  reins,  de 
la  vessie,  de  la  prostate,  des  uretères,  de  l’urètre,  etc.;  il  a été  publié  en  12  livraisons, 
contenant  chacune  b planches  grand  in-folio,  gravées  et  magniliquement  coloriées  d’a- 
près nature,  avec  un  texte  descriptif.  Ce  bel  ouvrage,  composé  de  60  planches  grand  in- 
folio  avec  un  texte  descriptif,  est  complet.  Prix.  192  fr. 

TRAITÉ  HISTORIQUE  ET  PRATIQUE  DES  MALADIES 
DE  LA  PEAU,  par  P.  Rayer;  deuxième  édition  entièrement  refon- 
due. Paris,  1835,  3 forts  vol.  in-8,  accompagnés  d’un  bel  Allas  de  26  pl. 
grand  in-4,  gravées  et  coloriées  avec  le  plus  grand  soin,  représentant,  en 
400  fig.,  les  différentes  maladies  de  la  peau  et  leurs  variétés.  88  fr. 
Prix  de  l’Atlas  seul  avec  explication  raisonnée,  gr.  in-4,  cartonné.  70  f. 
Prix  de  l’ouvrage,  texte  seul,  3 vol.  in-8.  23  fr. 

ANATOMIE  PATHOLOGIQUE  DU  CORPS  HUMAIN,  ou 
Descriptions,  avec  figures  lithographiées  et  coloriées,  des  diverses  alté- 
rations morbides  dont  le  corps  humain  est  susceptible,  par  J.  Cruveil- 
HiER,  professeur  d’anatomie  pathologique  à la  Faculté  de  médecine  de 
Paris,  médecin  del’hôpiial  de  laCharilé,  président  perpétuel  de  la  Société 
anatomique,  etc.  Paris,  1830-1842.  2 vol.  grand  in-folio,  avec  233  plan- 
ches coloriées.  456  fr.  i 

Q.ehe\  ouvrage  est  complet;  il  a été  publié  en  41  livraisons,  contenant  chacune  6 
feuilles  de  texte  in-folio  grand  raisin  vélin,  caractère  neuf  de  1'.  Didot,  avec  5 planches 
coloriées  avec  le  plus  grand  soin,  et  six  planches  lorsqu’il  n’y  a que  4 planches  coloriées. 
Les  dessins  et  la  lithographie  ont  été  exécutées  par  M.  A.  Chazal. 

Le  prix  de  chaque  livraison  est  de  M fr.  ' 

TRAITÉ  D’ANATOMIE  PATHOLOGIQUE  GÉNÉRALE,  pat  ; 
J,  Cruvkilhikr,  professeur  d’anatomie  pathologique  à la  Faculté  de  i 
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médecine  de  Paris,  Paris,  1849-1851,  3 vol.  in-8.  En  vente,  tome 
in-8  de  700  pages.  8 fr. 

Les  tomes  II  et  III  sont  sous  presse. 

Cet  ouvrage  est  l’exposition  du  Cours  d’Anatomie  pathologique  que  M.  Cruveilhier 
tait  à ia  Faculté  de  médecine  de  Paris.  Comme  son  enseignement,  il  est  divisé  en  XVII 
classes,  savoir  : 1»  solutions  de  continuité  ; adhésions  ; 3°  luxations  ; 4»  invaginations  ; 

■ liernies;  6“  déviations  ; 7»  corps  étrangers;  8“  rétrécissements  et  oblitérations;  9“  di- 
latations; lO»  hypertrophies  et  atrophies;  11»  métamorphoses  et  productions  organiques 
analogues;  12“  hydropisies  ettlux;  13“  hémorrhagies;  14“  gangrène;  lb“  lésions 
phlegmasiques  ; 16“  lésions  strumeuses  ; 17“  lésions  carcinomateuses. 

TRAITÉ  DES  MALADIES  DU  CUIR  CHEVELU,  suivi  de 
Conseils  hygiéniques  sur  les  soins  à donner  à la  chevelure,  par  le  doc- 
teur .A.  Cazenavk,  médecin  de  l’hôpital  Saint-Louis,  etc.  Paris.  1860, 
1 vol.  in-8,  avec  8 planches  dessinées  d’après  nature,  gravées  et  colo- 
riées avec  le  plus  grand  soin.  8 fr. 

PHYSIOLOGIE  PATHOLOGIQUE,  ou  Recherches  cliniques, 
expérimentales  et  microscopiques  sur  l’inflammation,  la  tuberculisa- 
tion, les  tumeurs,  la  formation  du  cal,  etc.,  par  le  docteur  H.  Lkbert, 
membre  de  plusieurs  sociétés  savantes.  Paris,  184G,  2 vol.  in-8  avec 
Atlas  de  22  planches  gravées.  23  fr. 


Cet  important  ouvrage  est  ainsi  divisé  : 

Dans  la  pTemière  partie,  l’auteur  traite  de  l'Inflammation  dans  tous  les  organes,  avec 
les  terminaisons  diverses  et  les  modifications  que  lui  impriment  les  différentes  parties 
dans  lesquelles  on  l’observe.  — Dans  la  deuxième  partie,  il  examine  la  Tuberculisa- 
tion, il  en  fait  connaître  les  caractères  généraux,  et  dit  quels  sont  les  principaux  phé- 
nomènes qu’elle  présente  suivant  son  siège. — Dans  la  troisième  partie,  qui  forme  pres- 
que en  entier  le  second  volume,  sont  consignées  les  recherches  sur  les  Tumeurs,  que 
l’auteur  divise  en  deux  classes,  selon  les  tissus  qui  les  constituent  : 1“  homœomorphes, 
lorsqu’ils  ne  sont  que  le  développement  local  d’un  des  éléments  qui  existent  normale- 
ment dans  l’organisme,  soit  à l’état  permanent,  soit  pendant  la  période  embryonnaire  ; 
î“  hétéromorphes,  lorsqu’on  ne  les  rencontre  point  dans  l’état  normal,  et  qu’ils  sont  de 
formation  tout  à fait  nouvelle. 


TRAITÉ  PRATIQUE  DES  MALADIES  SCROFULEUSES  ET 
TUBERCULELSES,  par  le  docteur  H.  Lkbert,  ouvrage  couronné 
par  l’Académie  nationale  de  médecine.  Paris,  1850,  in-8  de  830  p.  9 f. 

TRAITÉ  PRATIQUE  DES  MALADIES  CANCÉREUSES  et 

des  Afleclions  curables  confondues  avec  le  cancer,  par  le  docteur 
H.  Lebert.  Paris,  1851,  1 vol.  in-8  de  892  pages.  9 Ir. 

OEUVRES  COMPLÈTES  D’HIPPOCRATE,  traduction  nouvelle, 
et  avec  le  texte  grec  en  regard,  collationné  sur  les  manuscrits  et  toutes 
les  éditions,  accompagnée  d’une  introduction,  de  commentaires  médi- 
caux, de  variantes  et  de  notes  philologiques;  suivie  d’une  table  géné- 
‘ raie  des  matières,  par  E.  Littré,  membre  de  l’Institut  de  France. 
Paris,  1839-1850.  Cet  ouvrage  formera  9 forts  vol.  in-8,  de  700  pages 
chacun.  Prix  de  chaque  vol.  10  fr. 

Il  a été  tiré  quelques  exemplaires  sur  Jésus  vélin . Prix  de  chaque  volume,  20  fr. 
Les  sept  volumes  publiés  contiennent  : 

T.  I.  Préface  (16  pag.).  — Introduction  (554  p.). — De  l’ancienne  médecine  (85  p.). 

T.  H.  Avertissement  (56  p.|.  Traité  des  airs,  des  eaux  et  des  lieux  (93  p.).  — Le  pro- 
nostic (100  p.).  — Du  régime  dans  les  maladies  aiguës  (337  p.).  — Des  épidémies,  livre  I 
(190  p.). 

;-T.  111.  Avertissement  (46  p.).  — Des  épidémies,  livre  III  (149  p.).  — Des  plaies  de 
tète  (211  p.).  — De  l’officine  du  médecin  (70  p.).  — Des  fractures  (224  p.). 
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T.  IV.  Les  articulations  (327  p.),  — Le  Mochlique(68  p.). — Aphorismes  (310  p.y 

Le  serment  (20  p ).  — La  loi  (20  p.). 

T.  V.  Des  épidémies,  livres  II,  IV,  V,  VI,  VII(469  p.).— Des  humeurs  (55  p.). — Les 
Prorrhéliques,  livre  I (71  p.).—  Prénotions  coaques  (161  p.). 

T.  VI.  De  l’art  (28  p.). — De  la  nature  de  l’honinie  (3t  p.).  — Du  régime  salutaire 
(27  p.).  - Des  vents  (29  p.).  — De  l’usage  des  liquides  (22  p.).— Des  maladies (58  p.). 
— Des  alTeclions  (67  p.).  — Des  lieux  dans  l’homme  (40  p.). 

T.  VII,  Des  maladies,  livres  II,  III  (162  p.). —Des  alîections  internes  (140  p,).  — De 
la  nature  de  la  femme  ^30  p.),  — Du  fœtus  à 7,  8,  9 mois,  de  la  génération,  de  la  nature 
de  l’enfant  (80  p.),  — Des  maladies,  livre  IV  (76  p.),  etc. 

Le  Tome  VIII  est  sous  presse. 

HIPPOCRATE.  Aphorismes,  traduction  nouvelle,  avec  leteccte  grec  en 
regard  collationné  sur  les  manuscrits  et  toutes  les  éditions,  précédée 
d’un  argument  interprélatif , par  E.  Littrk,  membre  de  rinstilut  de 
France.  Paris,  grand  in-18.  Sfr. 

GUIDE  DU  MÉDECIIV  PRATICIEN,  ou  Résumé  général  de  pa- 
thologie interne  et  de  thérapeutique  appliquées,  par  le  docteur  F.  L.  I. 
Valleix,  médecin  de  l’hôpital  Beaujon  de  Paris,  membre  de  la  Société 
médicale  d’observation.  Deuxième  édition,  revue,  corrigée  et  augmen- 
tée. Paris,  1850-1851,  5 beaux  volumes  grand  in-8,  de  chacun  700  pa- 
ges. Ouvrage  complet.  Prix,  45  fr. 

Cet  ouvrage  est  principalement  déstiné  à tracer  les  règles  du  diagnostic,  et  à diriger 
le  praticien  dans  le  traitement  des  maladies.  Dans  ce  but,  l’auteur  non-seulement  a ex- 
posé le  diagnostic  en  détail,  mais  encore  l’a  résumé  dans  des  tableaux  synoptiques  qui 
permettent  de  saisir  d’un  coup  d’œil  les  différences  les  plus  caractéristiques  des  diverses 
affections.  Puis,  arrivant  au  traitement,  il  l’étudie  chez  les  anciens  et  les  modernes, 
appréciant  la  valeur  de  chaque  médication,  citant  les  principales  formules,  exposant  les 
procédés  opératoires,  donnant  des  ordonnances  suivant  les  cas,  en  un  mot  alliant  la 
thérapeutique  à la  pathologie,  de  manière  qu’elles  s’éclairent  l’une  l’autre. 

Par  une  disposition  typographique  mieux  entendue,  nous  avons  pu  faire  entrer  les 
10  volumes  de  la  première  édition  et  les  nombreuses  additions  en  5 beaux  volumes 
grand  papier,  et  les  baisser  de  moitié  prix. 

On  peut  se  procurer  séparément  les  derniers  volumes  de  la  première 
édition.  Prix  de  chaque,  6 fr. 

CLINIQUE  DES  MALADIES  DES  ENFANTS  NOUVEAU- 
NÉS,  par  F.  L.  Valleix.  Paris,  4838,  1 vol.  in-8  avec  deux  planches 
gravées  coloriées  et  représentant  le  céphalématome  sous-péricranien 
et  son  mode  deformation.  8 fr.  50  c. 

TRAITÉ  DES  NÉVRALGIES,  ou  Affections  douloureuses  des 
nerfs,  par  F.  L.  I.  Valleix.  {Ouvrage  qui  a obtenu  un  prix  à VAca- 
démie  de  médecine,  comme  un  des  plus  utiles  à la  proAique).  Paris,  1841, 
in-8.  8 fr. 

Les  névralgies,  ces  affections  si  douloureuses,  et  qu’il  est  si  important  de  reconnaître 
promptement  pour  les  traiter  avec  énergie  avant  qu’elles  soient  devenues  chroniques 
et  rebelles,  n’avaient  pas  encore  été  étudiées  d’une  manière  complète.  Dans  l’ouvrage 
de  M.  Valleix,  ces  maladies  y sont  étudiées  avec  le  plus  grand  soin,  tant  sous  le  rapport 
des  symptômes  que  des  divers  traitements  mis  en  usage.  C’est  appuyé  d’un  grand 
nombre  d’observations,  et  en  réunissant  à ces  nouvelles  recherches  tout  ce  qui  a été  pu- 
blié avant  lui,  que  l’auteur  a éclairé  l’histoire  des  névralgies  déjà  connues,  en  même 
temps  qu’il  en  a signalé  quelques  variétés  qui,  quoique  fréquentes,  étaient  enveloppées 
de  doute  et  d’obscurité. 

TRAITÉ  DE  L’ENTÉRITE  FOLLICULEUSE  (fièvre  typhoïde), 
par  C.  P.  Forgkt,  professeur  de  clinique  médicale  à la  Faculté  de 
médecine  de  Strasbourg,  président  des  jurys  médicaux,  membre  de 
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l’Acadéiiiie  nationale  de  médecine.  Paris,  1841,  in-8  de  850  pages.  9 fr. 
m EMOI  UES  DE  L’ACADÉMIE  IVATIOIVALE  DE  MÉDE- 
CLVE.  T.  I,  Paris,  1828.  — T.  II,  Paris,  1832.  — T.  111,  Paris,  1833. 
— T.  IV,  1835.  — T.  Y,  183G.  — T.  VI,  1837.  — T.  VU,  1838.  — T.  Vlll, 
1840.  — T.  IX,  1841.  — T.  X,  1843. — T.  XI,  1845.  — T.  XII,1846. — 
T.  Xm,  1848.  — T.  XIV,  1849.  — T.  XV,  1850.  15  forls  vol.  in-4, 
avec  planches.  Prix  delà  collection  complète  des  volumes  pris  ensem- 
ble, au  lieu  de  280  fr.,  réduit  à 170  fr. 


Le  prix  de  chaque  volume,  pris  séparément,  est  toujours  de  20  fr. 
Le  tome  XVI  est  sous  presse, 

TTUAITÉ  DE  L’AUSCULTATION  MÉDIATE  et  des  maladies 


des  poumons  et  du  cœur,  par  R,  Th.  Laknnec,  professeur  de  clinique 
médicale  à la  Faculté  de  médecine  de  Paris  ; quatrième  édition,  avec 
des  additions  parG.  Andral,  professeur  de  la  Faculté  de  médecine  de 
Paris.  Paris,  183G,  3 vol.  in-8  avec  10  planches.  21  fr. 


IIIECIIEUCUES  ANATOMIQUES,  PATHOLOGIQUES  ET 
THÉRAPEUTIQUES  sur  la  maladie  connuesous  les  noms  de  fikvrk 
xypHoïDE,  putride,  adynamique,  ataxique,  bilieuse,  muqueuse,  enté- 
rite folliculeuse,  gastro-entérite,  dothiiientérite,  etc.,  considérée  dans 
ses  rapports  avec  les  autres  affections  aiguës,  par  P.  Ch.  Louis,  mé- 
decin de  l’Hôlel-Dieu,  membre  de  l’Académie  nationale  de  médecine. 
Deuxième  édition,  considérablement  augmentée,  Paris,  1841,  2 vol. 
in-8.  13  fr. 


IRECHERCHES  ANATOMIQUES-PATHOLOGIQUES  ET 
THÉRAPEUTIQUES  SUR  LA  PHTHISIE,  par  P.  Ch.  Louis. 


édition,  considérablement  augmentée.  Paris,  1843.  in-8,  Sfr. 


Cette  nouvelle  édition  a reçu  des  additions  tellement  importantes,  surtout  dans  la 
partie  thérapeutique,  qu’on  peut  la  considérer  comme  un  ouvrage  entièrement  neuf. 

RECHERCHES  SUR  LES  EFFETS  DE  LA  SAIGNÉE  dans 


quelques  maladies  inflammatoires,  et  sur  l’action  de  l’émétique  et 
des  vésicatoires  dans  la  pneumonie;  par  P.  Ch.  Louis.  Paris,  1835, 
in-8.  2 fr.  50  c. 

TRAITÉ  PRATIQUE  DE  LA  PHTHISIE  LARYNGÉE,  de 
la  laryngite  chronique  et  des  maladies  de  la  voix,  par  F.  A.  Trousseau, 
professeur  de  la  Faculté  de  médecine  de  Paris,  médecin  de  l’hôpital 
Necker,  et  H.  Bklloc,  D.  M.  P.  ; ouvrage  couronné  par  l’Académie 
nationale  demédecine.  Paris,  1837,  1 vol.  in-8,  accompagné  de  6 plan- 
ches gravées,  figures  noires.  7 fr. 

— Le  même,  figures  coloriées.  12  fr. 

DE  L’IDEXTITÉ  DU  TYPHUS  ET  DE  LA  FIEVRE  TY- 
PHOÏDE, parle  docteur  E.  Gaultier  de  Claubry,  membre  de  l'Acadé- 
mie nationale  de  médecine.  Paris,  1844,  in-8  de  500  pages.  Prix  : 6 fr. 
Indication  des  chapitres  de  cet  ouvrage  : 

1^.  Synonymie  et  symptomatologie  comparée  du  typhus  et  de  la  fièvre  typhoïde.  — 
2.  Epidémies  de  typhus  et  de  fièvres  typhoïdes  observées  en  France,  en  Allemagne,  en 
Espagne,  etc, — 3.  Itensité  respective  des  deux  maladies.  — 4.  Formes  diverses  des  deux 
alTections. — 5.  Des  symptômes  particuliers  du  typhus  et  de  la  fièvre  typhoïde. — 6.  Ana- 
tomie pathologique  du  typhus  et  delà  fièvre  typhoïde.  Comparaison  des  résultats  des 
nécropsies  dans  les  deux  affections.—  7.  Influence  du  sexe  et  de  l’âge  sur  la  production 
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de  ces  maladies. — 8.  De  la  mortalité  comparative  des  deux  maladies.  — 9.  De  la  non- 
récidive  du  typhus  et  de  la  fièvre  typhoïde.— tO.  Des  causes,  et  en  particulier.de  la 
contagion  du  typhus  et  de  la  fièvre  typhoïde.— 11 . Traitement  curatif  et  prophylactique 
du  typhus  et  de  la  fièvre  typhoïde. 

TRAITÉ  nVATIQUE  DE  LA  PIVEUMONIE  aux  différenls 
âges  et  dans  ses  rapports  avec  les  autres  maladies  aiguës  et  chroni- 
ques, par  A.  Grisolle,  médecin  de  l'hôpital  Saint-Antoine,  membre 
de  l’Académie  nationale  de  médecine,  de  la  Société  médicale  d’obser- 
vation. Paris,  1841,  in-8  de  750  pages.  8 fr. 

Cet  ouvrage  a obtenu  à l’Académie  nationale  de  médecine  le  prix  Itard  de  3000  fr., 
comme  l’un  des  plus  utiles  à la  pratique.  ’ 

TRAITÉ  DE  MÉDECINE  PRATIQUE,  de  J.  P.  Frank,  traduit 
du  lalin  par  J.  M.  G.  Goudareau,  docteur  en  médecine  ; deuxième  édi- 
tion, revue,  augmentée  des  Observations  et  Réflexions  pratiques  conte- 
nues dans  les  Interpretationes  clinicæ,  accompagné  d’une  Introduc- 
tion par  M.  le  docteur  Double,  membre  de  l’Institut,  de  l’Académie 
nationale  de  médecine,  etc.  PariS)  1842,  2 forts  volumes  grand  in-8  ?i 
deux  colonnes.  24  fr. 

Le  traité  de  médecine  pratique  de  J.  P.  Frank,  résultat  de  cinquante  années  d’obser- 
vations et  d’enseignement  public  dans  les  chaires  de  clinique  des  Universités  de  Pavie, 
Vienne  et  Vilna,  a été  composé,  pour  ainsi  dire,  au  lit  du  malade.  Dès  son  apparition,  il 
a pris  rang  parmi  les  livres  qui  doivent  composer  la  bibliothèque  du  médecin-praticien, 
à côté  des  œuvres  de  Sydenham,  de  Baillou,  de  Vau.-Swiéten,  de  Stoll,  de  De  Haen,  de 
Cullen,  de  Borsiéri,  etc.  L’auteur,  libre  de  toute  influence  doctrinale,  décrit  les  maladies 
telles  qu’il  les  a vues  : appréciant  les  diverses  méthodes  de  traitement,  il  insiste  sur 
celles  qui  lui  ont  paru  les  meilleures,  celles  dont  il  a obtenu  le  plus  de  succès,  et  n’admet 
qu’avec  réserve  les  moyens  qui  n’ont  pas  reçu  la  sanction  répétée  de  l’expérience. 

Pour  donner  une  juste  idée  du  Traité  de  médecine  pratique  de  J.  P.  Frank,  par  une 
comparaison  facile  à saisir  par  des  lecteurs  français,  nous  dirons  qu’il  est  en  médecine 
ce  qu’est  en  chirurgie  le  Traité  des  maladies  chirurgicales  de  notre  Boyer  : c’est  le 
résumé  de  la  pratique  d’un  médecin  consommé  ; c’est  le  Compendium  d’un  médecin- 
pralicien ; c’ esi  un  traité  général  composé  de  plusieurs  chapitres  formant  autant  de 
traités  spéciaux  où  l’auteur  expose  avec  simplicité,  sans  théorie,  ce  qu’une  longue  expé- 
rience lui  a appris  sur  les  causes,  les  symptômes,  la  marche  et  le  traitement  de  chaque 
maladie. 

DICTIONNAIRE  DE  MÉDECINE  ET  DE  CHIRURGIE  PRA-  : 
TIQUES,  par  MM.  Andral,  professeur  à la  Faculté  de  Médecine, 
médecin  de  l’hôpital  de  la  Charité  ; Bégin,  chirurgien  en  chef  de  l’hô-  ; 

pital  militaire  du  Val-de-Grâce;  Blandin,  chirurgien  de  rHôlel-Dieu  ; ' 

BoutLLAUD,  professeur  de  Clinique  médicale  à la  Faculté  de  médecine;  f 

Bouvier,  membre  de  l’Académie  nationale  de  médecine;  Cruveilhier, 
professeur  d’Anatomie  pathologique  à la  Faculté  de  médecine;  Culle- 
RiER,  chirurgien  de  l’hospice  des  Vénériens  ; A.  Devergie,  agrégé  à la 
Faculté  de  Médecine  ; Deslandes,  docteur  en  médecine  ; DugÈs,  pro-  > 

fesseur  à laFaculté  de  médecine  de  Montpellier;  Dupüytren,  chirur-  \ 

gien  de  l'Hôtel-Dieu  de  Paris;  Foville,  médecin  de  l’hospice  des  | 

aliénés  de  Charenton  ; Guibourt,  professeur  à l’École  de  pharmacie  ; j 

JoLLY,  membre  de  l’Académie  nationale  de  médecine  ; Lallemand,  3 

professeur  à la  Faculté  de  médecine  de  Monlpellier;  Londe,  membre  1 

de  l’Académie  nationale  de  médecine  ; Magendie,  membre  de  l’Instilut,  1 

médecin  de  l’Hôtel-Dieu  ; Martin  Solon,  médecin  de  l’hôpital  Beau-  | 

jon  ; Ratier,  docteur  en  médecine;  Rayer,  membre  de  l’Institut,  mé-  J 
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decin  de  l’hôpilul  de  la  Charité;  Roche,  membre  de  l'Académie  natio- 
nale de  médecine  ; Sansox,  professeur  de  Clinique  chirurgicale  à la 
Faculté  de  médecine  de  Paris.  — Ouvrage  complet.  Paris,  1830-1836, 
15  vol.  in-8  de  600  à 700  pages  chacun.  Prix  de  chaque  volume.  7 fr. 
La  réputation  du  Dictionnaire  de  Médecine  et  de  Chirurgie  pratiques  est  faite.  A 
son  début,  cet  ouvrage  fut  rangé  parmi  les  livres  classiques,  et,  en  même  temps  qu’il 
prit  la  première  place  dans  la  bibliothèque  des  étudiants,  U devint  le  f'ade  mecum  du 
médecin  et  du  chirurgien  praticiens.  Maintenant  que  1a  publication  de  cet  important 
ouvrage  est  terminée,  nous  pouvons  rappeler  qu’il  doit  son  immense  succès  à 
la  manière  large  et  à l'esprit  consciencieux  que  les  auteurs  n’ont  cessé  d’apporter  dans 
sa  rédaction.  Placés  pour  la  plupart  à la  tète  de  l’enseignement,  des  grands  hôpitaux  ou 
établissements  importants,  et  au  milieu  de  toutes  des  difficultés  de  la  pratique,  mieux 
que  d’autres  ils  pouvaient  comprendre  le  besoin  d'ua  Dictionnaire  de  Médecine  et  de 
Chirurgie  pratiques,  d’autres  aussi  ils  pouvaient  accomplir  avec  succès 

une  pareille  entreprise. 

HISTOIRE  I>E  LA  MÉDECIME  depuis  son  origine  jusqu’au 
xixe  siècle,  parle  docteur  P.  V.  Rknouard,  membre  de  plusieurs  so- 
ciétés savantes.  Paris,  1846,  2 vol.  in-8.  12  fr. 

L’auteur,  en  composant  cet  ouvrage,  a voulu  démontrer  qu’entre  tant  d’opinions  di- 
verses ou  contraires,  qui  ont  dominé  depuis  l’origine  de  la  médecine,  il  existe  en  méde- 
cine quelque  chose  d’utile  et  de  certain,  quelque  principe  dont  l’évidence  frappe  comme 
celle  d’un  axiome  de  mathématique,  quelque  règle  pratique  dont  l'utilité  est  incontes- 
table. II  a pensé  qu’un  médecin  qui  est  animé  du  sentiment  de  ses  devoirs  et  pour  qui 
la  pratique  n’est  pas  de  la  routine,  ne  pouvait  rester  indifférent  à ces  questions.  Tel  est 
le  but  de  cet  ouvrage.  Il  est  divisé  en  huit  périodes  qui  comprennent  : I.  Période  pri- 
mitive ou  distincte,  finissant  à la  ruine  de  Troie,  l’an  1184  avant  J.-C.;  II.  Période 
sicRÉE  ou  mystique,  hiiissantà  la  dispersion  de  la  société  pythagoricienne,  500 ans  avant 
J.-C.;  III.  PÉRIODE  PHiLosoPHiQDE,  finissaot  à la  fondation  de  la  bibliothèque  d’Alexan- 
drie, 500  ans  avant  J.-C.  ; IV.  Période  xnatomiodr,  finissant  à la  mort  de  Galien,  l’an 
209  de  l’ère  chrétienne  ; V.  Période  grecque,  finissant  à l’incendie  de  la  bibliothèque 
d’Alexandrie,  l'an  640  : VI.  Période  arabique,  finissant  à la  renaissance  des  lettres  en 
Europe,  l’an  1400  ; VIL  Périodb^érudite,  comprenant  le  xve  et  le  xvi«  siècle  ; VIII.  Pé- 
riode RÉFORMATRiCB,  Comprenant  les  xvii®  et  xvme  siècles. 

LETTRES  DE  GUI-PATIN,  nouvelle  édition,  augmentée  de  lettres 
inédites,  précédée  d’une  notice  biographique,  accompagnée  de  remar- 
ques scientifiques,  historiques,  philosophiques  et  littéraires,  par  J.  H. 
Réveillk-Parisk,  membre  de  l’Académie  nationale  de  Médecine.  Paris, 
1846,  3 vol.  in-8,  avec  le  portroit  et  le  fac-similé  de  Gui-Patin.  21  fr. 

Les  lettres  de  Gui-Patin  sont  de  ces  livres  qui  ne  vieillissent  jamais  ; et  quand  on  les 
a lues,  on  en  conçoit  aussitôt  la  raison.  Ces  lettres  sont,  en  effet,  l’expression  la  plus 
pittoresque,  la  plus  vraie,  la  plus  énergique,  non-seulement  de  l’époque  où  elles  ont  été 
écrites,  mais  du  cœur  humain,  des  sentiments  et  des  passions  qui  l’agitent.  Tout  à la 
fois  savantes,  érudites,  spirituelles,  profondes,  enjouées,  elles  parlent  de  tout; 
mouvement  des  sciences,  hommes  et  choses,  passions  sociales  et  individuelles,  révolu- 
tions politiques,  etc.  C’est  donc  un  livre  qui  s’adresse  aux  savants,  aux  médecins,  aux 
érudits,  aux  gens  de  lettres,  aux  moralistes,  etc. 

JURISPRUDENCE  DE  LA  MÉDECINE,  de  la  Chirurgie  et  de 
la  Pharmacie  eu  France,  comprenant  la  médecine  légale,  la  police  mé- 
dicale, la  responsabilité  des  médecins,  chirurgiens,  pharmaciens,  etc., 
l’exposé  et  la  discussion  des  lois,  ordonnances,  règlements  et  instruc- 
tions concernant  l’art  de  guérir,  appuyée  des  jugements  des  cours  et 
tribunaux,  par  A.  Trébuchet,  avocat,  chef  du  bureau  de  la  police 
médicale  à la  Préfeclure  de  Police.  Paris,  1834,  l fort  vol,  in-8.  9 fr. 
HISTOIRE  DES  MEMBRES  DE  L’ACADÉMIE  NATIO- 
NALE DE  MÉDECINE,  ou  Recueil  des  Eloges  lus  dans  les  séances 
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publiques,  pur  E.  Pabiset,  secréiuire  porpéluel  de  l’Académie  natio- 
nale de  médecine,  édition  complète,  précédée  de  l’Eloge  de  Pariseï, 
publiée  sous  les  auspices  de  l’Académie,  par  Fn.  Di;bois,  secrétaire 
perpétuel  de  l’Académie  nationale  de  médecine,  etc.  Paris,  1860,  2 vol. 
grand  in-18.  7 fy. 

Cet  ouvrage  comprend  : — Discours  d’ouverture  de  l’Académie  royale  de  médecine. 

— Eloges  de  f.orvisart,  — Cadet  de  Gassicourt,  — Derthollet,—  Pinel,'— Beauchêne,  — 
Bourru,  — Percy,  — Vauquelin,  — G.  Cuvier,  — Portai , — Chaussier, — Uu[>uytren,  — 
Scarpa  , — Desgenettes  , — Laënnec,  — Tessier,  — Iliizard,  — Marc,  — Lod'iljert,— 
Bourdois  de  la  Motte,  — Esquirol,  — Larrey,  — Clievreul,  — Lerminier,  — A.  Dubois, 

— Alihert,  — Geoffroy  Saint-Hilaire,  — A.  Paré,  — Broussais,  — Xav.  Bichat. 

TRAITÉ  DE  PATHOLOGIE  EXTERNE  ET  DE  MEDECINE 
OPEIIATOIRE,  par  A.  Vidal  (de  Cassis),  chirurgien  de  l’hôpital 
du  Midi,  professeur  agrégé  de  la  Faculté  de  médecine  de  Paris,  etc. 
Troisième  édition,  entièrement  refondue  et  considérablement  augmen- 
tée. Paris,  1851,  6 vol.  in-8  de  800  pages  chacun,  accompagnés  de 
plus  de  550  figures  intercalées  dans  le  texte.  40  fr. 

Le  Traité  de  pathologie  externe  de  M.  Vidal  (de  Cassis),  dès  son  apparition,  a pris 
rang  parmi  les  livres  classiques  ; il  est  devenu  entre  les  mains  des  élèves  un  guide  pour 
l’élude,  et  les  maîtres  le  considèrent  comme  le  Compendium  du  chirurgien  praticien, 
parce  qu’à  un  grand  talent  d’exposition  dans  la  description  des  maladies,  l’auteur  joint 
une  puissante  force  de  logique  dans  la  discussion  et  dans  l’appréciation  des  méthodes  et 
procédés  opératoires.  La  troisième  édition  a reçu  des  augmentations  tellement  considé- 
rables qu’elle  doit  être  regardée  comme  un  ouvrage  neuf;  et  ce  qui  ajoute  à Vulililé 
pratique  du  Traité  de  Pathologie  externe,  c’est  le  grand  nombre  de  figures  intercalées 
dans  le  texte.  Qui  ne  sait  que  ce  qui  frappe  les  yeux  se  grave  bien  plus  facilement  dans 
la  mémoire?  Ce  livre  est  le  seul  ouvrage  complet  où  soit  représenté  l’état  actuel  de  la 
chirurgie. 

TRAITÉ  DE  CHIRURGIE  PLASTIQUE,  par  le  docteur  Jobert 
(de  Lamballe),  chirurgien  de  l’Hôtel-Dieu,  membre  de  l’Académie 
nationale  de  médecine,  etc.  Paris,  1849,  2 v.  in-8,  et  allas  de  18  pl. 
in-fol.  grav.  etcolor.  d’après  nature.  50  fr. 

Ouvrage  couronné  par  l’Institut  de  France. 

Les  succès  obtenus  par  M.  le  docteur  Jobert  dans  les  diverses  et  grandes  opérations 
chirurgicales  qui  réclament  l’autoplaslie,  et  particulièrement  dans  le  traitement  des  fis- 
tules vésico-vaginales,  donnent  à cet  ouvrage  une  très-haute  importance  ; il  suffit  dont 
d’indiquer  les  sujets  qui  y sont  traités  : — Des  cas  qui  réclament  l’autoplastie,  des  pré- 
parations auxquelles  il  convient  de  soumettre  les  parties  intéressées  dans  l’opération  — 
Des  parties  qui  doivent  entrer  dans  la  composition  du  lambeau,  et  des  tissus  propres  à le 
former,  — Des  méthodes  autoplasliques.  — Application  pratique  : autoplastie  crânienne, 
faciale  et  de  l’appareil  de  la  vision.  — De  la  rhinoplastie  ou  réparation  du  nez,  de  la 
séparation  des  joues,  de  la  bouche  (stomatoplastie).  — De  la  trachéoplastie,  de  la  thora- 
coplastie. — Autoplastie  des  membres  supérieurs.  — Autoplastie  du  canal  intestinal  et 
dans  les  hernies.  — Auloplastie  des  organes  génitaux  de  l’homme  (testicule,  fistule  uri- 
naire, périnée).  — Auloplastie  des  organes  génito-urinaires  de  la  femme,  vice  de  con- 
formation des  grandes  et  petites  lèvres,  oblitération  de  la  vulve  et  du  vagin.  — Auto- 
plastie de  l’urètre  et  de  la  vessie  chez  la  femme;  fistules  vésico-vaginales,  chapitre 
important  qui  occupe  près  de  400  pages. 

DES  ANOMALIES  ARTÉRIELLES,  considérées  dans  leurs 
rapports  avec  la  palhologie  et  les  opérations  chirurgicales,  par  le 
docteur  J.  M.  Dubbeuil,  professeur  d’anatomie  à la  Faculté  de  méde- 
cine de  Montpellier,  etc.  Paris,  1847,  1 vol.  in-8,  avec  allas  in-4,  de 
17  planches  coloriées.  20  fr. 

De  tous  les  systèmes  de  l’organisme,  le  système  artériel  est  un  de  ceux  dont  la  texture 
bien  connue,  les  altérations  exactement  décrites  et  appréciées,  ont  préparé  une  ère  nou- 
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velle  à la  chirurgie  : communications  anastomotiques  étendues,  mises  hors  de  doute  par 
.'.es  injections,  données  presque  certaines  quant  aux  rapports  des  artères  avec  les  parties 
voisines,  simplicité  et  sécurité  dans  l’emploi  des  moyens  hémostatiques,  tout  semble 
réuni  pour  assurer  à la  médecine  opératoire  des  résultats  conformes  aux  prévisions  de 
la  théorie.  11  est  loin  d’en  être  ainsi,  et  les  archives  de  la  science  nous  apprennent  que 
telle  opération  pratiquée  sur  une  grosse  artère,  dans  des  circonstances  où  la  nature 
du  mal  et  l’habileté  du  chirurgien  promettaient  le  succès,  a une  issue  fatale  qu’on  doit 
presque  toujours  attribuer  à des  anomalies  artérielles. 

L’etude  de  ces  cas  malheureux  restés  souvent  inexpliqués  et  loyalement  publiés,  peut 
seule  préserver  de  leur  retour  en  attirant  l’attention  des  praticiens.  C’est  cette  conviction 
qui  a inspiré  à M.  Diibreuil  la  pensée  de  recueillir  les  nombreux  faits  d’anomalies  arté- 
rielles dont  il  a été  témoin,  et  colliger  ceux  consignés  dans  les  auteurs.  Il  a surtout  cher- 
ché à les  féconder  tous  par  l’application  pratique,  et  à signaler  leur  importance  pour 
l'etude  de  la  pathologie  et  des  opérations  chirugicales. 

Cet  ouvrage  est  donc  d’une  haute  utilité  pour  le  chirurgien  comme  pour  l’anatomiste  ; 
il  est  destiné  à occuper  une  place  dans  la  bibliothèque  de  tous  les  hommes  qui  veulent 
jsuivre  le  progrès  de  la  science. 

Les  dix-sept  planches  qui  composent  l’atlas  du  Traité  des  anomalies  artérielles 
i représentent  les  variétés  d’anomalies  les  plus  intéressantes  prises  sur  le  cadavre  sous 
les  yeux  de  l’auteur.  L’exécution  des  planches  a été  confiée  à l’habile  crayon  de  M.  Ja- 
cob : c’est  une  garantie  déplus  de  leur  exactitude. 

ÜKUVRES  COMPLÈTES  D’AMBROISE  PARÉ,  revues  et  col- 


lationnées sur  toutes  les  éditions,  avec  les  variantes;  ornées  de  217  pl. 
et  du  portrait  de  l'auteur  ; accompagnées  de  notes  historiques  et  cri- 
tiques, et  précédées  d’une  introduction  sur  l’origine  et  les  progrès 
de  la  chirurgie  en  Occident  du  vi'  au  xvt'  siècle,  et  sur  la  vie  et  les 
ouvrages  d’Ambroise  Paré,  par  J.  F.  Malgaigne,  chirurgien  de 
l’hôpital  Saint-Louis,  professeur  à la  Faculté  de  médecine  de  Pa- 
ris, etc.  Paris,  1840,  3 vol.  grand  in-8,  à deux  colonnes,  avec  un  grand 
nombre  de  figures  intercalées  dans  le  texte.  Ouvrage  complet. 


Prix  ; 36  fr. 

A.  Paré  est  avec  raison  considéré  comme  le  père  de  la  chirurgie  française,  et  son 
autorité  est  chaque  jour  invoquée  par  nos  grands  maîtres;  c’est  donc  rendre  service  aux 
amis  de  la  bonne  chirurgie  que  de  publier,  dans  un  format  commode,  une  nouvelle  édi- 
tion complète  de  cet  important  ouvrage.  Indépendamment  d’une  appréciation  histori- 
que de  la  chirurgie  avant  et  après  A.  Paré,  travail  important  qui  a demandé  de  nom- 
breuses recherches,  M.  Malgaigne  s'est  appliqué  à collationner  le  texte  sur  les  douze 
éditions  qui  ont  été  publiées,  à faire  disparaître  une  grande  quantité  des  fautes  intro- 
duites principalement  par  les  éditeurs  de  Lyon,  et  à conserver  dans  toute  sa  pureté  le 
style  naïf  de  l’auteur,  empreint  d’une  si  grande  bonne  foi.  Nous  avons  reproduit  dans  le 
texte  toutes  les  planches  qu’il  était  important  de  conserver;  nous  ne  doutons  pas  que 
cette  belle  édition  ne  trouve  place  dans  la  bibliothèque  de  tous  les  chirurgiens. 

TRAITÉ  DES  BANDAGES,  DES  PANSEMENTS  ET  DE 
LEURS  APPAREILS,  par  le  docteur  P.  N.  Gerdy,  professeur  de 
chirurgie  à la  Faculté  de  médecine  de  Paris,  chirurgien  de  l’hôpital  de 
la  Charité,  membre  de  l’Académie  nationale  de  médecine,  etc.  Paris, 
1837-1839,  2 vol.  in-8,  et  Atlas  de  20  planches  in-4.  18  fr. 

TRAITE  DES  MALADIES  DES  ARTICULATIONS,  par  le 
docteur  A.  Bonnet,  chirurgien  en  chef  de  l’Hôtel-Dieu  de  Lyon,  pro- 
fesseur de  clinique  chirurgicale  à l’École  de  médecine.  Paris,  1845, 
2 vol.  in-8,  et  atlas  de  16  pl.  in-4.  20  fr. 

C’est  avec  la  conscience  de  remplir  une  lacune  dans  la  science  que  M.  Bonnet  a en- 
trepris ce  Traité  des  Maladies  des  Articulations.  Fruit  d’un  travail  assidu  de  plusieurs 
années,  il  peut  être  présenté  comme  l’œuvre  de  prédilection  de  cet  habile  chirurgien. 
Sa  position  à la  tête  de  l’Hôtel-Dieu  de  Lyon  lui  a permis  d’en  vérifier  toutes  les  idées 
au  lit  du  malade,  à la  salle  d’opérations,  à l’amphithéâtre  anatomique  ; et  dans  un  ensei- 
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gnemenl  public  il  n’a  cessé  d'appeler  sur  ce  sujet  le  contrôle  de  la  discussion  et  de  la 
contioverse.,Voilà  les  titres  ijui  recommandent  cet  ouvrage  à la  méditation  des  praticiens 

TRAITE  THÉORIQUE  ET  PRATIQUE  DE  LA  METHODÉ 
ANESTHÉSIQUE  appliquée  à la  chirurgie  et  aux  autres  branches 
de  Tari  de  guérir,  par  le  docteur  Bouisson,  professeur  de  clinique  chi- 
rurgicale à la  Faculté  de  médecine  de  Montpellier,  chirurgien  en  chef 
de  riiôpital  Saint-Eloi,  etc,  Paris,  1850,  1 vol.  in-8  de  5G0  pages,  avec 
figures.  ^ 7 fr.  50  c. 

Placé  à la  tête  d’un  grand  service  chirurgical,  M.  Bouisson  a pu  vérifier  les  faits  à l’a- 
bri des  communications  hâtives  qui  auraient  pu  compromettre  le  succès  d’une  decou- 
verte aussi  féconde  que  celle  de  l’insensibilité  artificielle;  il  a pu  procéder  avec  méthode, 
mettre  en  usage  de  bons  appareils  avoir  égard  aux  indications,  apprécier  la  valeur  res- 
pective des  agents  anesthésiques,  et  réunir,  en  un  mot,  les  conditions  propres  a composer 
une  œuvre  d’ensemble  et  de  coordination  si  nécessaire  dans  une  question  où  chacun  est 
venu  apporter  son  tribut.  Pour  cela,  M.  Bouisson  a dû  ajouter  à ses  propres  recherches 
ou  observations  l’exposition  de  l’état  de  la  question  en  faisant  connaître  les  expériences 
et  les  travaux  les  plus  importants.  Aussi  aucune  des  nombreuses  applications  qui  ont 
été  faites  de  l’ether  et  du  chloroforme  n’a  été  omise  dans  cet  ouvrage,  qui  se  recom- 
mande à tous  les  hommes  qui  veulent  suivre  les  progrès  de  la  science. 

DES  PLAIES  D’ARMES  A FEU.  Communications  faites  à l’Aca- 
démie nationale  de  médecine  par  MM,  les  docteurs  Baudens,  Roux, 
Malgaigne,  Amussat,  Blandin,  Piorry,  Velpeau,  Huguier,  Joberi  (de 
Lamballe),  Bégin,  Rochoux,  Devergie,  etc.  Paris,  1849,  in-8  de  250 
pages.  3 fr.  50  c. 

TRAITÉ  PRATIQUE  DES  MALADIES  VENERIENNES,  ou 
recherches  critiques  et  expérimentales  sur  l’inoculation  appliquée  à 
l’étude  de  ces  maladies,  suivies  d’un  résumé  thérapeutique  et  d’un 
formulaire  spécial,  par  Pu.  Ricord,  chirurgien  de  l’hôpital  des  Véné- 
riens de  Paris.  Paris,  1838,  in-8.  9 fr. 

DE  LA  SCROFULE,  de  ses  formes,  des  affeclions  diverses  qui  la 
caractérisent,  de  ses  causes,  de  sa  nature  et  de  sou  traitement,  par  le 
docteur  A.  Milcent,  ancien  interne  des  hôpitaux  civils.  Paris,  18-'iG, 
in-8.  G fr. 

TRAITÉ  DES  MALADIES  DE  L’OREILLE  ET  DE  L’AU- 
DITION, par  J.  M.  Itard,  médecin  de  rinstitulion  des  Sourds-Muets 
de  Paris.  Deuxième  édition,  considérablement  augmentée,  et  publiée 
par  les  soins  de  l’Académie  nationale  de  médecine.  Paris,  1842,  2 vol. 
in-8,  avec  3 pl.  14  fr. 

Indépendamment  des  nombreuses  additions  et  de  la  révision  générale,  cette  édition  a 
été  augmentée  de  deux  mémoires  importants,  savoir  : 1»  Mémoire  sur  le  mutisme  pro- 
duit par  les  lésions  des  fonctions  intellectuelles;  2“  De  l’éducation  d’un  homme  sau- 
vage, ou  des  premiers  développements  physiques  et  moraux  du  jeune  sauvage  de  l’A- 
veyron. 

MÉMOIRE  SUR  LE  CATARRHE  DE  L’OREILLE  et  sur  la 

surdité  qui  en  est  la  suite,  avec  l’indication  d’un  nouveau  mode  de  trai- 
tement, appuyé  d’observations  pratiques,  par  le  docteur  Hubert- Val- 
LEROux.  Deuxième  édition,  augmentée.  Paris,  1845,  in-8.  2 fr.  50  c. 

NOUVEAUX  ÉLÉMENTS  DE  MÉDECINE  OPERATOIRE, 
accompagnés  d’un  Atlas  de  22  planches  in-4,  gravées,  représenlant  les 
principaux  procédés  opératoires  et  un  grand  nombre  d’instruments  de 
chirurgie,  par  A.  Velpeau,  membre  de  l’Institut,  chirurgien  de  l’hôpi- 
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Icil  de  la  Cliarilé,  professeiir  de  clinique  chirurgicale  à la  Facullé  de 
médecine  de  Paris.  Deuxième  édition,  entièrement  refondue,  et  aug- 
mentée d’un  traité  de  petite  chirurgie,  avec  191  planches  intercalées 
dans  le  texte.  Paris,  1839,  4 forts  vol.  in-8,  de  chacun  800,  pages  et 
Atlas  in-4.  40  fr. 

— Avec  les  planches  de  l’Atlas  coloriées,  60  fr. 

Les  nombreuses  augmentations  et  les  changements  qu’a  subis  cette  deuxième  édi- 
tion en  font  un  livre  nouveau  ; en  effet,  depuis  la  publication  de  la  première  édition, 
placé  à la  tête  de  la  clinique  chirurgicale  de  l’hôpital  de  la  Charité,  M.  Velpeau  a pu 
exécuter,  discuter  et  rectifier  un  grand  nombre  de  procédés  opératoires,  et  c’est  sur- 
tout sous  le  rapport  pratique  que  son  livre  a acquis  une  plus  grande  importance. 

TU  VITE  COMPLET  D’AIVATO.MIE  CniRURGICALE,  gé- 
nérale et  topographique  du  corps  humain,  ou  Anatomie  considérée 
dans  ses  rapports  avec  la  pathologie  chirurgicale  et  la  médecine  opé- 
ratoire, par  A.  A.  Velpeau.  Troisième  édition,  entièrement  refondue, 
et  augmentée  en  particulier  de  tout  ce  qui  concerne  les  travaux  moder- 
nes sur  les  aponévroses.  Paris,  1837,  2 forts  volumes  in-8,  avec  Atlas 
de  17  planches  in-4  gravées.  20  fr. 

REGÜERCIIES  anatomiques,  physiologiques  et  pathologiques  sur  les 
CAVITÉS  CLOSES  naturelles  ou  accidentelles  de  l’économie  animale, 
par  A.  A.  Velpeau.  Paris,  1848,  in-8  de  208  pages.  3 fr.  50  c. 

DES  I\JECTIONS  MÉDICAMENTEUSES  dans  les  cavités  clo- 
ses, par  A.  A.  Velpeau,  Paris,  1846,  in-8.  3 fr. 

MANUEL  PRATIQUE  DES  MALADIES  DES  YEUX,  d’après 
les  leçons  de  M.  Velpeau,  professeur  de  clinique  chirurgicale  à l’hôpi- 
tal de  la  Charité,  par  le  docteur,  G.  Jeanselme.  Paris,  1840,  1 fort  vol. 
in-18  de  700  pages.  6fr. 

DE  L’OPÉRATION  DU  TRÉPAN,  dans  les  plaies  de  la  tête,  par 
A.  A.  Velpeau,  Paris,  1834,  in-8.  4 fr.  60  c. 

EMBRYOLOGIE  ou  OVOLOGIE  HUMAINE,  contenant  l’histoire 
descriptive  et  iconographique  de  l’oeuf  humain,  par  A.  A.  Velpeau, 
accompagnée  de  15  planches  dessinées  d’après  nature,  et  lithogra- 
phiées avec  le  plus  grand  soin  par  A.  Chazal.  Paris,  1833,1  v.  in-f.  25  f. 
DE  LA  TÉNOTOMIE  SOUS-CUTANÉE,  ou  des  opérations  qui  se 
pratiquent  pour  la  guérison  des  pieds-bots,  du  torticolis,  de  la  contrac- 
ture de  la  main  et  des  doigts,  des  fausses  ankylosés  angulaires  du  ge- 
nou, du  strabisme,  de  la  myopie,  du  bégayement,  etc. , par  le  docteur 
Ch.  Phillips.  Paris,  1841,  in-8,  avec  12  planches.  6 fr.  60  c. 

C’est  ijaüs  le  but  d’éclairer  les  praticiens  sur  ce  qu’il  y a de  vrai,  d’erroné  ou  de  faux 
dans  les  résultats  de  la  ténotomie,  que  M.  Phillips  a entrepris  cet  ouvrage,  où  il  expose 
et  discute  avec  impartialité  les  procédés  employés  par  les  chirurgiens  qui  ont  fait  une 
élude  spéciale  de  ce  point  de  la  science.  Personne  mieux  que  M.  Phillips  ne  pouvait 
exécuter  ce  travail  avec  conscience;  élève  de  Dieffenbach',  c’est  lui  qui  le  premier  est 
venu  pratiquer  en  France  et  faire  connaître  les  méthodes  opératoires  de  cet  illustre 
chirurgien. 

TRAITÉ  PRATIQUE  DES  MALADIES  DES  ORGANES  GÉ- 
NITO-URINAIRES, par  le  docteur  Civiale,  membre  de  l’Institut, 
de  l’Académie  nationale  de  médecine,  nouvelle  édition,  augmentée.  Pa- 
ris, 1850-1861,  3 vol.  in-8,  avec  figures.  24  fr. 

Cet  ouvrage,  le  plus  pratique  et  le  plus  complet  sur  la  matière,  estainsi  divisé  i-Toh*  I , 
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maladies  de  l’urètre;  ToMn  II,  maladies  du  col  de  la  vessie  et  de  la  prostate;  Tomb  III, 
maladies  du  corps  de  la  vessie. 

TRAITÉ  PRATIQUE  ET  , HISTORIQUE  DE  LA  LITUÜ- 
TRITIE,  par  ledocteurCivuLE.  Paris,  1847,  iii-8  de  620  pages,  avec 
7 planches.  8 fr. 

Après  trente  années  de  travaux  assidus  sur  une  découverte  chirurgicale  qui  a parcouru 
les  principales  phases  de  son  développement,  l’art  de  broyer  la  pierre  s’est  assez  per- 
fectionné pour  qu’il  soit  permis  de  l’envisager  sous  le  triple  point  de  vue  de  la  doc- 
trine, de  l’application  et  du  résultat.  On  peut  même  dire  en  toute  confiance  qu'à  son 
égard  la  science  est  faite,  ce  qui  ne  signifie  pas  qu’elle  ne  puisse  encore  progresser. 
Mais,  telle  qu’elle  est  aujourd’hui,  telle  que  l’ont  étatdie  les  observations  tirées  de  la 
pratique,  elle  comporte  un  ensemble  de  règles  sûres,  à l’exposition  desquelles  c’était  un 
devoir  pour  M.  Civiale  de  transmettre  aux  jeunes  chirurgiens  les  procédés  dont  l’expé- 
rience lui  a démontré  l’utilité.  Tel  est  le  but  de  cet  important  ouvrage,  qui  se  recom- 
mande à tous  les  chirurgiens. 

PARALLÈLE  DES  DIVERS  MOYENS  DE  TRAITER  LES 
CALCULEUX,  contenant  l’examen  comparatif  de  la  lithoiritie  et  de 
la  cystotomie,  sous  le  rapport  de  leurs  divers  procédés,  de  leurs  modes 
d’application,  de  leurs  avantages  ou  inconvénients  respectifs,  par  le 
docteur  Civiale.  Paris,  1836,  in-8,  fig.  8 fr. 

TRAITE  PRATIQUE  DE  L’ART  DES  ACCOUCHEMENTS, 
parM.  CiiAiLLY  (Honoré),  professeur  de  l’art  des  accouchements,  an- 
cien chef  de  la  Clinique  d’accouchements  à la  Faculté  de  médecine  de 
Paris.  Deuxième  édition,  considérablement  augmentée.  Paris,  1845, 
1vol.  in-8  de  900  pages,  accompagné  de  248  planches  intercalées  dans 
le  texte  et  propres  à faciliter  l’élude.  9 fr. 

Ouvrage  adopté  par  le  Conseil  royal  de  l’instruction  publique  pour  les  Facultés,  les 
écoles  préparatoires  et  les  cours  départementaux  institués  pour  les  sages-femmes. 

DES  PRINCIPAUX  VICES  DE  CONFORMATION  DU  BAS- 
SIN, et  spécialement  du  rétrécissement  oblique,  par  F.  Ch.  NaegÈle, 
professeur  d’accouchement  à l’üniversité  de  Heidelberg,  traduit  de  l’al- 
lemand, avec  des  notes,  par  A.  C.  Danyau,  professeur  et  chirurgien  ad- 
joint de  l’hospice  de  la  Maternité.  Paris,  1840,  1 vol.  grand  in-8,  avec 
16  planches.  8 fr. 

TRAITÉ  PRATIQUE  DES  MALADIES  DES  ENFANTS,  de- 
puis la  naissance  jusqu’à  la  puberté,  fondé  sur  de  nombreuses  obser- 
vations cliniques,  et  sur  l’examen  et  l’analyse  des  travaux  des  auteurs 
qui  se  sont  occupés  de  celte  partie  de  la  médecine,  par  M.  le  docteur 
A.  Berton,  avec  des  notes  de  M.  le  docteur  Baron,  médecin  de  l’bôpi- 
tal  des  Enfanls-Trouvés,  etc.  Deuxième  édition,  entièrement  refondue. 
Paris,  1842,  iu-8  de  820  pages.  9 fr. 

Rendu  éminemment  pratique  par  le  grand  nombre  d’observations  cliniques  qu’il  réu- 
nit, parle  concours  elle  résumé  des  opinions  diverses,  et  par  les  développements  thé- 
rapeutiques qu’il  présente,  ce  nouveau  Traité  des  maladies  des  enfants  sera  consulté 
avec  fruit  par  tous  les  médecins. 

MANUEL  PRATIQUE  DES  MALADIES  DES  NOUVEAU- 

NÉS  ET  DES  ENFANTS  à la  mamelle,  précédé  d’une  Notice  sur  l’é- 
ducation physique  des  jeunes  enfants,  par  le  docteur  E.  Bouchut,  an- 
cien interne  du  service  des  enfants  de  l’hôpital  Necker.  Paris,  1844, 
I vol.  in-12de  600  pages.  ^ fr-  ^0  c. 

■ Riche  des  travaux  de  ses  devanciers,  ét  mettant  à profil  sa  position  comme  interne 
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pendant  plusieurs  années  dans  le  service  des  jeunes  enfants  dirigé  par  M.  Trousseau 
à l’bôpital  de  Neker,  M.  Bouchut  a pu,  sous  ce  maître  habile,  étudier  avec  soin  et  sous 
leurs  divers  aspects  les  maladies  qu’il  décrit.  La  partie  thérapeutique  fixera  surtout  l’at- 
tention des  praticiens,  et  c’est  sous  ce  point  de  vue  que  se  distingue  le  livre  de  M.  Bou- 
chut. 

TRAITÉ  DES  SIGNES  DE  LA  MORT,  et  des  moyens  de  préve- 
nir les  enterrements  prématurés,  par  le  docteur  E.  Bouchut,  chef  de 
clinique  médicale  à l’Hôtel-Dieu  de  Paris.  Ouvrage  couronné  par  l’In- 
stitut de  France.  Paris,  1849,  in-l2de  400  pages.  3 fr.  50c. 

Ce  remarquable  ouvrage  est  ainsi  diviré.  Première  PARTIE  : Appréciation  des 
faits  de  morts  apparentes  rapportés  par  les  auteurs.  — De  la  vie  et  de  la  mort. — De  l’a- 
gonie et  de  la  mort. — Des  signes  de  la  mort.  — Signes  immédiats  de  la  mort.  — Signes 
éloignés  de  la  mort.  — Signes  de  la  mort  apparente.  — Deuxième  P.tRTIE  : Quels  sont 
les  moyens  de  prévenir  les  enterrements  prématurés.  Instructions  administratives  re- 
latives à la  vérification  légale  des  décès  dans  la  ville  de  Paris.  — Troisième  PARTIE  ; 
L.VXVIll  observationsde  morts  apparentes d’après.divers  auteurs.  — Rapporta  l’Institut 
de  France,  par  M.  le  docteur  Rayer.  . . 

NOUVEAUX  ELEMENTS  DE  PATHOLOGIE  MÉDICO-CHI- 
RURGICALE, ou  Traité  théorique  et  pratique  de  Médecine  et  de 
Chirurgie,  par  L.  Ch.  Roche,  membre  de  l’Académie  nationale  de  méde- 
cine, J.  L.  Sanson,  chirurgien  de  l’Hôlel-Dieu  de  Paris,  professeur  de 
clinique  chirurgicale  à la  Faculté  de  médecine,  et  A.  Lknoir,  chirurgien 
de  l’hôpilal  Necker.  Quatrième  édition,  considérablement  augmentée. 
Paris,  1844,  5 vol.  in-8,  de  700  pages  chacun.  36  fr. 

Ouvrage  adopté  comme  classique  pour  l’enseignement  dans  les  écoles  de  médecine, 
et  par  le  ministre  de  la  guerre  pour  les  élèves  des  hôpitaux  militaires  d’instruction. 
Dans  cette  quatrième  édition,  M.  Roche,  pour  la  partie  mérftcnfe,  et  M.  Lenoir,  pour 
Xd,  partie  chirurgicale,  ont  revu  l'ensemble  de  l’ouvrage,  dans  lequel  beaucoup  de  cha- 
pitres ont  été  refaits  en  entier,  et  nous  pouvons  ajouter  qu’il  n’est  aucune  partie  qui 
n’ait  reçu  d’eux  d'importantes  corrections  et  de  notables  additions. 

PETIT  ATLAS  COMPLET  D’ANATOMIE  DESCRIPTIVE 
DU  CORPS  HUMAIN,  par  le  docteur  J.  N.  Masse,  professeur  d’a- 
natomie. Ouvrage  adopté  par  le  Conseil  de  l’Instruction  publique.  Qua- 
trième édition,  contenant  112  planches,  dont  10  nouvelles  et  un  texte 
explicatif  en  regard.  Toutes  les  planches  sont  dessinées  d’après  nature, 
et  gravées  sur  acier.  Paris,  1848. 

— Un  vol.  in-12,  cartonné  à l’anglaise.  Prix,  figure  noires.  20  fr. 

— Le  même  ouvrage.  Prix,  figures  coloriées.  36  fr. 

Personne  n’a  jamais  révoqué  en  doute  la  haute  importance  de  l’anatomie;  et  pourjfa- 

ciliter  l’étude  de  cette  science  et  en  rendre  les  souvenirs  présents  à l’esprit,  de  tout 
temps  on  a senti  la  nécessité  d’éclairer  les  descriptions  toujours  arides  et  rebutantes 
par  le  secours  des  planches,  qui  semblent  mettre  les  objets  mêmes  sous  les  yeux. 

Il  fallait  donner  aux  médecins  un  Allas  d'anatomie  portatif  qui  ne  dépassât  pas  les 
limites  d’un  ouvrage  élémentaire,  facile  à consulter,  ou  même  à parcourir  tout  entier  en 
peu  de  temps.  Nous  avons  réduit  nos  planches  dans  un  format  in-l2,  tout  en  conservant 
une  juste  élégance  par  l’adoption  du  format  anglais.  Il  convenait  ensuite  que  cet  Atlas 
fût  bien  complet  et  ne  laissât  rien  à désirer  pour  l’exactitude  des  recherches.  Celui  que 
nous  annonçons  contient  ll2  planches,  qui  comprennent  près  de  600  figures;  et  non- 
seulement  tous  les  organes  y ont  leur  représentation  fidèle,  mais  plusieurs  planches  sont 
consacrées  à des  coupes  d'anatomie  chirurgicale  qui  ne  se  rencontrent  même  pas  dans 
les  collections  les  plus  volumineuses  et  les  plus  récemment  publiées.  Une  description 
précise,  mais  exacte,  accompagne  chaque  planche  ; et  grâce  au  caractère  compacte  que 
nous  avons  choisi,  toute  planche  a son  explication  complète  en  regard,  sans  jamais  obli- 
ger à tourner  la  page. 

Ces  avantages  purement  matériels  n’ont  de  prix  qu’à  la  condition  de  venir  en  aide  à 
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d’autres  éléments  bien  supérieurs,  la  vérité  dans  les  objets  et  la  netteté  dans  les  dessins. 
Pour  obtenir  l’une  et  l’autre,  nous  n’avons  reculé  devant  aucun  sacrifice.  M.  Masse,  pro- 
fesseur d’anatomie,  dont  les  élèves  connaissent  assez  la  scrupuleuse  exactitude,  s’est 
chargé  de  préparer  les  pièces  d’anatomie  et  de  diriger  le  dessinateur,  et  il  n’esl  pas  une 
seule  de  nos  planohes  qui  n’ail  èlé  /aile  d'après  nature. 

Cet  ouvrage  se  .compose  de  112planciics  avec  112  pages  de  texte,  et  forme  un  beau  vo- 
lume in-12,  réuni  dans  un  joli  cartonnage  d’une  grande  solidité.  Ce  volume  peut  être 
placé  sur  la  table  de  l’amphithéâtre  et  sur  le  cadavre  même;  c’est  alors  que  le  scalpel  est 
exactement  dirigé  par  le  dessin  qu’on  a sous  les  yeux. 

Cet  Atlas  peut  servircomplélement  à tous  les  traités  d’anatomie.  Les  112  planches  qui 
le  composent  sont  ainsi  divisées  : 

1»  Osléologie 12  \ 

2“  Syndesmologie  . . , 8 1 

3°  Myologie 18  I 

4“  Aponévrologie  ...  4 > 1 12  planches, 

b®  Splanchnologie  . . . 15  l 
6®  Angéiologie  ....  28  j 
7®  Névrologie 27  j 

NOUVEAUX  ÉLÉMENTS  D’ANATOMIE  DESCRIPTIVE, 

par  F.  Pn.  Blandin,  ancien  chef  des  travaux  anatomiques,  professeur 
de  la  Faculté  de  médecine  de  Paris,  chirurgien  de  ITIôtel-Dieu.  Paris, 
1838,  2 forts  volumes  in-8.  16  fr. 

Ouvrage  adopté  pour  les  dissections'dans  les  amphithéâtres  d’anatomie  de  l’école  pra- 
tique de  la  Faculté  de  médecine  de  Paris,  et  par  le  ministère  de  la  guerre  pour  les 
élèves  des  hôpitaux  militaires. 

ENCYCLOPEDIE  ANATOMIQUE,  comprenant  l’Anatomie  des- 
criptive, l’Anatomie  générale,  l’Anatomie  pathologique,  l’histoire  du 
Développement  et  celle  des  Races  humaines,  par  G.  T.  Bischoff,  J. 
Henle,  E,  Huschke,  S.  T.  Soemmerring,  F.  G.  Theile,  G.  Valentin, 
J.  Vogel,  R.  Wagner,  G.  et  E.  Weber,  traduit  de  l’allemand  par  A.  J. 
L.  Jourdan,  membre  de  l’Académie  nationale  de  médecine.  Paris,  1843- 
1847,  8 forts  volumes  in-8.  Prix  de  chaque  volume  (en  souscrivant  pour 
tout  l’ouvrage)  : 7 fr.  50  c. 

Prix  des  deux  Atlas  in-4  : 7 fr.  50  c. 

On  peut  se  procurer  chaque  traité  séparément  : 

1“  Ostéologie  et  Slyndesmologie,  par  S.  T.  Sæmmerring.  — Méca- 
nique des  organes  de  la  locomotion  chez  l’homme,  par  G.  et  E.  Weber, 
in-8,  avec  Atlas  in-4  de  17  pl.  12  fr. 

2®  Traité  de  lUyologieet  fl’Aiigéiologic,  par  F.  G.  Theile.  1 vol. 

in-8.  7 fr.  50  c. 

3“  Traité  de  Névrologie,  par  G.  Valentin.  1 vol.  in-8,  avec  figures. 

8 fr. 

4®  Traité  d’Anatoniie  générale,  ou  histoire  des  tissus  et  de  la  com- 
position chimique  du  corps  humain  ; par  Henle.  2 vol.  in-8,  avec  5 
planches  gravées.  15  fr. 

5»  Traité  du  dévelopiienient  de  Phoinme  et  des  mammifères  ; suivi 
d’une  Histoire  du  développement  de  l’œuf  du  lapin,  parle  doc- 
teur T.  L.  G.  Bischoff,  1 vol.  in-8,  avec  Atlas  in-4  de  16  planches. 

15  fr. 
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6o  Traité  «le  Siilanchnologie  et  des  organes  des  sens,  parE.  Hus- 
cnKK.  Paris,  1845,  iii-8  de  850  pages,  avec  5 planches  gravées. 

8 fr.  50  c. 

ToAnatoniie  pathologique  générale^  par  J.  Vogel.  Paris,  1847,  1 vol. 
in -8.  7fr.  50  c. 

Cette  Encyclopédie  anatomique,  réunie  aux  Traités  de  Physiologie  &e  Bordach  et 
Je  J.  Mcllbr,  forme  un  ensemble  complet  des  deux  sciences  sur  lesquelles  repose  l’é- 
diOce  entier  de  la  médecine. 

TRAITE  DES  FRACTURES  ET  DES  LUXATIONS,  par  J. 

F.  Malgaigne,  professeur  à la  Faculté  de  médecine  de  Paris,  chirur- 
gien de  riiôpilal  Saint-Louis,  membre  de  l’Académie  nationale  de  mé- 
decine. Paris,  1847-1851.  Tome  des  fractures,  1 vol.  in-8  et  Allas 
de  16  planches,  in-folio.  16  fr.  50 

Le  tome  II,  Traité  des  luxations,  paraîtra  à la  fin  de  l’année  1851. 

Au  milieu  de  tant  de  travaux  éminents  sur  plusieurs  points  de  la  chirurgie,  il  y avait 
lieu  de  s’étonner  que  les  fractures  et  les  luxations  n’eussent  pas  fixé  l’attention  des  chi- 
rurgiens; il  y avait  pourtant  urgence  de  sortir  du  cadre  étroit  des  traités  généraux  ; tel 
est  le  but  du  nouvel  ouvrage  de  M.  Malgaigne  ; et  son  livre  présente  ce  caractère  qu’au 
point  de  vue  historique  il  a cherché  à présenter  l’ensemble  de  toutes  les  doctrines,  de 
toutes  les  idées,  depuis  l’origine  de  l’art  jusqu’à  nos  jours,  en  recourant  autant  qu’il  l’a 
pu  aux  sources  originales.  Au  point  de  vue  dogmatique,  il  n’a  rien  affirmé  qui  ne  fût  ap- 

Fuyé  par  des  faits,  soit  de  sa  propre  expérience,  soit  de  l’expérience  des  autres.  Là  où 
observation  clinique  faisait  défaut,  il  a cherché  à y suppléer  par  des  expériences,  soit 
sur  le  cadavre  de  l’homme,  soit  sur  les  animaux  vivants  ; mais  par-dessus  tout  il  a tenu 
à jeter  sur  une  foule  de  questions  controversées  le  jour  décisif  de  l’anatomie  pathologi- 
que, et  c’est  là  l’objet  de  son  bel  atlas. 

MANUEL  DE  DISSECTION,  ou  Éléments  d’anatomie  générale  des- 
criptive et  topographique,  par  le  docteur  E.  Costk,  chef  des  travaux 
anatomiques,  professeur  de  l’école  de  médecine  de  Marseille.  Paris, 
4847,  1 vol.  in-8  de  700  pages.  8 fr. 

L’auteur  aurait  pu  intituler  ce  livre  V Anatomie  a l'amphiléâlre,  cev  sa  place  est 
moins  dans  la  bibliothèque  du  savant  que  sur  les  tables  d’une  salle  de  dissection,  où, 
tout  en  dirigeant  le  scalpel  de  l'élève,  il  n’absorbera  pas  par  sa  lecture  un  temps  tou- 
jours si  précieux  pour  la  préparation  des  organes  que  l’on  veut  étudier.  Toutefois,  cet 
ouvrage  sera  encore  utile  aux  médecins  dès  longtemps  initiés  aux  secrets  de  la  con- 
stitution de  l’homme,  et  qui  voudront  revoir  ces  mille  petits  détails  que  leurs  conti- 
nuelles préoccupations  et  les  exigences  de  la  pratique  auront  fait  sortir  de  leur  mémoire. 
La  plus  rigoureuse  exactitude  règne  dans  l’anatomie  descriptive  et  l'anatomie  topogra- 
phique; car  l’auteur  a écrit  son  livre  le  scalpel  d’une  main  et  la  plume  de  l’autre. 

LA  NEVROLOGIE,  ou  Description  anatomique  des  Nerfs  du  corps  hu- 
main, parle  docteur  J.  Swan  ; ouvrage  couronné  par  le  college  royal 
des  chirurgiens  de  Londres-,  traduit  de  l’anglais,  avec  des  additions,  par 
E.  CiiASSAiGNAC,  D.  M.,  prosecteur  à la  Faculté  de  médecine  de  Paris, 
accompagné  de  25  belles  planches  gravées  à Londres  avec  le  plus 
grand  soin.  Paris,  1838,  in-4,  grand  papier  vélin,  cartonné.  24  fr. 

Cet  ouvrage  a acquis  un  grand  intérêt  par  les  nombreuses  et  importantes  additions 
qu'y  a faites  .M.  Chassaignac,  lesquelles,  jointes  à des  planches  d'une  exécution  parfaite, 
en  fout  un  livre  indispensable  pour  l’etude  si  intéressante  du  système  nerveux. 

ANAT03IIE  MICROSCOPIQUE,  par  le  docteur  L.  Mandl,  pro- 
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IVjsaeiir  de  Microscopie.  Paris,  1838-1847.  Get  ouvrage  formera  2 vol 
in-fol. 

Le  (orne  comprenant  niiSTOLOciH,  est  divisé  en  deux  séries  : Tissus 
et  organes,  — Liquides  organiques.  11  a été  publié  en  XXVI  livraisons, 
composées  chacune  de  5 feuille  de  texte  et  2 planches  lithographiées 
in-fol.  Prix  de  chaque  livraison  : g fr* 

les  XXVI  livraisons  du  t.  I comprennent  : Première  série;  1»  Muscles;  2o  et  3» 
Nerfs  et  Cerveau;  4°  et  5“  Appendices  tégumentaires  ; 6»  Terminaisons  des  nerfs;  Car- 
tilages, Os  et  Denis  ; 8°  Tissus  celluleux  et  adipeux  ; 9"  Tissus  séreux,  fibreux  et  élas- 
tiques; 10»  Epiderme  et  Epithélium;  Ho  Glandes;  12»  Vaisseaux  sanguins  ; 13o  Vais- 
seaux lymphatiques  ; 14“  Structure  du  foie  et  des  glandes  vasculaires;  15o  Structure  du 
poumon;  16ü  Structure  des  organes  urinaires  ; 17»  Structure  des  organes  de  la  géné- 
ration; 18°  Structure  de  la  peau;  19°  Membrane  muqueuse  et  Structure  de  la  peau  • 
20°,  21°  Organes  des  sens  ; Deuxième  série  : 1»  Sang  ; 2“  Pus  et  Mucus  ; 3»  Lait  et 
urine  ; 4°  et  5»  Sperme. 

Le  tome  II,  comprenant  I’Hystogénèse,  sera  publié  en  XX  livraisons.  — Cinq  livrai- 
sons sont  publiées. 

TRAITÉ  PRATIQUE  DU  MICROSCOPE  et  de  son  emploi  dans 
l’étude  des  corps  organisés,  parle  docteur  L.  Mandl,  suivi  de  Recher- 
ches sur  l'organisation  des  animaux  infusoires  , par  C.  G.  Ehrenberg, 
professeur  à l’Université  de  Berlin.  Paris,  1839,  in-8,  avec  14  planches. 

8 fr. 

BIANUEL  D’ANATOMIE  GENERALE  appliquée  à la  physiologie 
et  à la  pathologie,  par  le  docteur  L.  Mandl,  Paris,  1843,  in-8,  avec 
5 planches  gravées.  8 fr. 

Ouvrage  adopté  par  le  Conseil  de  l’instruction  publique,  pour  les  écoles  de  méde- 
cine. 

HISTOIRE  GENERALE  ET  PARTICULIÈRE  DES  ANO- 
MALIES de  l’organisation  chez  l’homme  et  les  animaux,  ouvrage 
comprenant  des  recherches  sur  les  caractères,  la  classification,  l’in- 
fluence physiologique  et  pathologique,  les  rapports  généraux,  les  lois 
et  causes  des  monstruosités,  des  variétés  et  vices  de  conformation,  ou 
Traité  de  Tératologie,  par  Isid.  Gkoffroy-Saint-Hilaire,  membre  de 
l’Institut,  professeur  au  Muséum  d’histoire  naturelle.  Paris,  1832-1830  , 
3 forts  vol.  in-8,  et  Atlas  de  20  planches.  27  fr. 

THEORIE  POSITIVE  DE  L’OVULATION  SPONTANÉE,  et 
DK  LA  fécondation  dans  l’espèce  humaine  et  les  mammifères,  basée 
sur  l’observation  de  toute  la  série  animale,  par  le  docteur  F.  A.  Poü- 
CHET,  professeur  de  zoologie  au  musée  d’histoire  naturelle  de  Rouen. 
Ouvrage  qui  a obtenu  le  grand  prix  de  physiologie  à l'Inslitut  de 
France.  Paris,  1847,  1 vol.  in-8  de  500  pages,  avec  atlas  in-4  de  20 
planches  gravées  et  coloriées.  30  fr. 

RECHEUCHESEXPÉRIMENTALESSUR  LES  FONCTIONS 
KT  LES  PROPRIÉTÉS  DU  SYSTÈME  NERVEUX,  par 
P.  Flourens,  professeur  au  Muséum  d’histoire  naturelle,  secrétaire 
perpétuel  de  l’Académie  des  sciences  de  l’Institut,  etc.  Deuxième 
édition,  augmentée.  Paris,  1842,  in-8.  7 fr.  50  c. 

MÉMOIRES  D’ANATOMIE  ET  DE  PHYSIOLOGIE  COM- 
PAREES, contenant  des  recherches  sur  1“  les  lois  de  la  symétrie 
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dans  le  règne  animal;  2“  le  mécanisme  de  la  rumination  ; 3o  le  méca- 
nisme de  la  respiration  des  poissons;  4°  les  rapports  des  extrémités 
antérieures  et  postérieures  dans  l’homme,  les  quadrupèdes  et  les  oi- 
seaux; par  P.  Flourens.  Paris,  1844,  grand in-4,  avec  8 planches  gra- 
vées et  coloriées.  18  fr. 

THÉORIE  EXPERI3IENTALE  DE  LA  FORMATION  DES 

OS,  par  P.  Flourens.  Paris,  1847  , in-8,  avec  7 planches  gra- 
vées. 7 fr.  50  c. 

TRAITÉ  ÉLÉMENTAIRE  D’ANATOMIE  COMPARÉE,  suivi 
de  recherches  d’Anatomie  philosophique  ou  transcendante  sur  les  par- 
ties primaires  du  système  nerveux  et  du  squelette  intérieur  et  exté- 
rieur, par  C.  C.  Carüs,  ü.  M.,  professeur  d’anatomie  comparée,  mé- 
decin du  roi  de  Saxe;  traduit  de  l'allemand  sur  la  deuxième  édition,  et 
précédé  d’une  esqxiisse  historique  et  hibliographique  de  l’anatomie 
comparée,  par  A.  J.  L.  Jourdan  membre  de  l’Académie  nationale  de 
médecine.  Paris,  1835,  3 forts  vol.  iii-8,  accompagnés  d’xin  bel  Atlas 
de  Zi  planches  gr.  in-k  gravées.  12  fr. 

COURS  DE  MICROSCOPIE  COMPLÉMENTAIRE  DES 
ETUDES  MÉDICALES;  Anatomie  microscopique  et  physiologie 
des  fluides  de  l'économie;  par  le  docteur  A.  Donne,  inspecteur  géné- 
ral des  Écoles  de  médecine,  conseiller  de  l’Université,  ancien  chef  de 
clinique  de  la  Faculté  de  médecine  de  Paris,  professeur  de  microsco- 
pie. Paris,  1844,  in-8  de  558  pages.  7 fr.  50  c. 

Cet  ouvra{:e  est  divisé  en  seize  chapitres  : I.  Du  san^f. — II.  Des  globules  du  sang. — 
III.  Des  globules  blancs  et  des  globulins  de  sang. — IV.  Circulation  du  sang;  altérations 
pathologiques  des  globules  sanguins.  — V.  Du  mucus  et  de  ses  diftérentes  espèces,  mu- 
cus nasal,  bronchique,  du  tube  digestif,  mucus  urétral,  prostatique,  des  vésicules  sémi- 
nales, utérin,  vaginal,  buccal,  vésical,  etc. — VI.  Du  pus,  globules  puruleuts,  du  pus 
dans  le  sang , du  pus  de  la  blennorrhagie,  des  chancres  et  des  bubons,  des  cils  vibratils. 
— VII.  Fluides  sécrétés  proprement  dits,  sueur,  salive,  bile,  urine. — VIII  et  tX.  Sédi- 
ments inorganiques  et  sédiments  organisés  des  urines.  — X.  Sperme;  action  de  l'eau,  des 
acides,  des  alcalis,  de  l’iode,  et  de  quelques  fluides  de  l’économie  sur  les  animalcules 
spermatiques;  applications  à la  médecine  légale. — XI.  Des  pertes  séminales  involon- 
taires, de  leurs  variétés;  des  pertes  blanches,  leurs  causes;  traitement. — Xll,  XIII, 
XIV.  Du  lait,  sa  réaction  chimique  et  ses  caractères  microscopiques  ; des  différentes  es- 
pèces de  lait;  ses  éléments,  moyens  d'apprécier  sa  richesse;  formation  du  lait  ; rapport 
entre  la  sécrétion  du  colostrum  et  la  sécrétion  lactée  après  l’accouchement;  des  qualités  du 
lait  et  de  ses  altérations  chez  les  nourrices  ; état  muqueux.  — Altérations  pathologiques 
du  lait,  altération  par  le  pus,  lait  purulent  chez  les  animaux. — Cocotte  ; lait  mélangé 
de  sang,  lait  des  femmes  syphilitiques,  lait  des  nourrices  réglées.  — XV.  Richesse  et 
pauvreté  du  lait,  ioQuence  de  la  nourriture  et  des  différentes  espèces  d'aliments  sur  le 
lait;  moyens  de  conservation  du  lait,  formation  du  beurre. — XVI.  Chyle,  lymphe, 
synovie,  vaccin,  eau  de  l’amuios,  matières  fecales,  œil. 

ATLAS  DU  COURS  DE  MICROSCOPIE  exécuté  d’après  na- 
ture, au  microscope-daguerréotype,  par  le  docteur  A.  DorfNÉ  et  L.  Fou- 
cault. Paris,  1845,  in-fol.  de  20  planches,  contenant  80  figures  gravées 
avec  le  plus  grand  soin,  avec  un  texte  descriptif.  30  fr. 

C’est  pour  la  première  fois  que  les  auteurs,  ne  voulant  se  fier  ni  à leur  propre  main, 
ni  à celle  d’un  dessinateur,  ont  eu  la  pensée  d’appliquer  la  merveilleuse  découverte  du 
daguerréotype  à la  représentation  des  sujets  scientifiques;  c’est  un  avantage  qui  sera 
apprécié  des  observateurs,  que  celui  d’avoir  pu  reproduire  les  objets  tels  qu’ils  se 
trouvent  disséminés  dans  le  champ  microscopique,  au  lieu  de  le  borner  au  choix  de 
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quelques  échantillons,  comme  on  le  fait  généralement  ; car  dans  cet  ouvrage  tout  est  re- 
produit avec  une  fidélité  rigoureuse  inconnue  jusqu’ici,  au  moyen  des  procédés  nlioto- 
graphiques. 

CONSEILS  AUX  MÈRES  SUR  L’ALLAITEMENT  ET  SUR 
LA  MANIERE  D’ÉLEVER  LES  ENFANTS  NOUVEAU- 
NÉS,  par  M.  le  docteur  A.  Donné.  Deuxième  édition,  corrigée  et  au- 
gmentée. Paris,  1846,  grand  in-18.  3 f,-. 

HISTOIRE  ET  SYSTÉMATISATION  DE  LA  BIOLOGIE, 

principalement  destinée  à servir  d’introduction  aux  études  médicales, 
parle  docteur  L.  A.  Second,  bibliothécaire  de  laFaculté  de  médecine  de 
Paris,  etc.  Paris,  1851.  ln-I2  de  204  pages.  2 fr.  50  c. 

DU  MICROSCOPE  ET  DES  INJECTIONS  dans  leurs  applica- 
tions à l’anatomie  et  à la  pathologie,  suivi  d’une  Classification  des 
sciences  fondamentales,  de  celle  de  la  biologie  et  de  l’anatomie  en 
particulier,  par  le  docteur  Cii.  Robin,  professeur  agrégé  de  la  Faculté 
de  médecine  de  Paris,  membrede  la  Société  Philomathique,  de  la  Société 
de  biologie,  etc.  Paris,  1849,  1 vol.  in-8  de  450  pages,  avec  23  figures 
intercalées  dans  le  texte  et  4 planches  gravées.  7 fr. 

TRAITÉ  DE  CHIMIE  ANATOMIQUE  ET  PHYSIOLO- 
GIQUE ou  des  principes  immédiats  du  corps  de  l’homme  et  des 
mammifères  à l’état  normal  et  à l’état  pathologique,  par  MM.  Cir.  Robin, 
professeur  agrégé  à la  Faculté  de  médecine  de  Paris,  et  Verdeil  pro- 
fesseur de  chimie,  2 vol.  in-8  avec  atlas  de  38  planches  gravées. 
(Sous  presse.) 

TABLEAUX  D’ANATOBIIE,  comprenant  l’exposée  de  toutes  les 
parties  à étudier  dans  l’organisme  de  l’homme  et  dans  celui  des  ani- 
maux, par  le  docteur  Ch.  Robin,  Paris,  1851, in-4. 10  tableauxSfr.  50  c. 
— Le  même,  in-4,  cartonné.  4 fr.  50  c. 

MANUEL  DE  PHYSIOLOGIE,  par  J.  Muller,  professeur  d’anato- 
mie et  de  physiologie  del’Université  de  Berlin,  etc.;  traduit  del’allemand 
sur  la  dernière  édition,  avec  des  additions,  par  A.  J.  L.  Jourdan,  membre 
de  l’Académie  nationale  de  médecine.  Deuxième  édition,  revue  et  anno- 
I^eparE.  Littré,  membrederinsti tut, delà Sociétédebiologie,  etc.  Paris, 
1851,  2 beaux  vol.  grand  in-8,  de  chacun  800  pages,  sur  papier  fin  cava- 
lier, accompagnés  de  320  figures  intercalées  dans  le  texte.  20  fr. 

Cet  ouvrage,  que  plusieurs  éditions  ontplacé  au  premier rangdes  livres  classiques,  doit 
son  immense  succès  moins  à la  haute  position  scientifique  de  l’auteur  qu’à  ce  que,  tout 
en  se  renfermant  dans  un  cadre  assez  résserré,  M.  Muller  a su  y taire  entrer  non-seu- 
lement les  vérités  de  tous  les  temps  et  de  tous  les  pays,  la  plupart  vériliées  et  confir- 
mées par  ses  propres  recherches  et  ses  propres  expériences,  mais  encore  une  foule  de 
faits  nouveaux,  tels  qu’on  devait  en  attendre  d’un  des  hommes  qui  ont  le  plus  contribué, 
de  nos  jours,  aux  progrès  positifs  de  l’anatomie,  de  la  physiologie  et  de  la  zoologie  com- 
parées. Il  nous  suffira  de  citer  ici  ses  recherches  sur  la  structure  des  glandes,  la  com- 
position du  sang  et  la  formation  de  la  couenne  inflammatoire,  ses  expériences  sur  la  vision, 
sur  la  voix  et  sur  l’audition,  ses  nombreuses  recherches  sur  la  structure  et  les  fonctions 
des  diverses  parties  du  système  nerveux,  etc. 

Les  additions  importantes  faites  à cette  édition  par  M.  Littré,  et  dans  lesquelles  il 
expose  et  analyse  les  derniers  travaux  publiés  en  physiologie,  feront  rechercher  parli- 
culièrement  cette  rfeîz«ème  édition,  qui  devient  le  sewf  livre  de  physiologie  complet 
représentant  bien  l’état  actuel  de  la  science. 

TRAITÉ  DE  PHYSIOLOGIE  considérée  comme  science  d’obser- 
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vation,  par  G.  F.  Bordach,  professeur  à TUniversité  de  Kœnisberg,avec 
des  additions  par  MM.  les  professeurs  Baer,  Moser,  Meyer,  J.  Muller, 
Rathke,  Siebold,  Valentin,  Wagner.  Traduit  de  l’allemand  sur  la  2"  édi- 
tion, par  A.  J.  L.  Jourdan.  Ouvrage  complet.  Paris,  1837-1841,9  forts 
vol.  in-8,  flgures.  63  fr. 

Ce  que  Haller  fit  pour  le  siècle  dernier,  M.  Burdach  l’exécute  pour  le  nôtre  ; il  nous 
donne  un  Traité  dans  lequel  on  trouve  l’état  présent  de  la  physiologie,  et  surtout  l'in- 
ventaire méthodique  des  innombrables  recherches  dont  cette  science  s'est  enrichie  de- 
puis l’illustre  professeur  de  Gœttingue.  Anatomiste  habile,  expérimentateur  ingénieux, 
érudit  profond,  savant  initié,  par  la  connaissance  de  toutes  les  langues,  aux  travaux  des 
diverses  nations  de  l’Europe,  et  philosophe  digne  de  l’école  qui  s’enorgueillit  d'avoir 
produit  Kant,  il  rapporte,  examine,  discute  et  apprécie  les  faits  avec  cette  élévation  da 
vues  et  cette  largeur  de  pensée  qui  caractérisent  les  hommes  supérieurs.  Trop  ami  du 
vrai  pour  se  livrer  aux  mesquins  calculs  de  la  vanité,  et  convaincu  qu’un'seul  écrivain 
ne  saurait  aujourd'hui  embrasser  dans  tous  ses  détails  un  sujet  aussi  vaste  que  la  bio- 
logie, il  a invoqué  l’assistance  de  ceux  d’entre  ses  compatriotes  qui  en  avaient  plus  spé- 
cialement étudié  quelque  partie  : MM.  Baer,  Meyer,  Moser,  Muller,  Rathke,  Siebold, 
Valentin  et  Wagner,  ont  répondu  avec  empressement  à cet  appel  généreux,  et  du  con- 
cours de  tant  d’illustrations  est  sortie  une  véritable  kncyclopédik  physiologiqdb,  qui 
prendra  rang  dans  l’histoire,  à côté  de  l’inestimable  traité  de  Haller,  dont  elle  est  de- 
venue le  complément  nécessaire.  Toutes  les  observations  modernes  y sont  non  pas 
réunies  sous  les  formes  sèches  d’une  simple  énumération,  mais  coordonnées  sous  les 
inspirations  d’un  virtualisme  en  harmonie  avec  les  tendances  platoniciennes  de  notre 
époque,  et  dont  pourront  aisément  faire  abstraction  ceux  qui  sont  demeurés  fidèles  aux 
principes  d’une  autre  philosophie. 

TRAI-TÉ  . PHYSIOLOGIQUE  ET  PHILOSOPHIQUE  DE 
L’HÉllÉDITÉ  NATUllELLEi  dans  les  étals  de  santé  et  de  ma- 
ladie du  système  nerveux,  avec  l’application  méthodique  des  lois  de 
la  procréation  au  traitement  général  des  affections  dont  elle  est  le 
principe.  — Ouvrage  où  la  question  est  considérée  dans  ses  rapports 
avec  les  lois  primordiales,  les  théories  delà  génération,  les  causes  dé- 
terminantes de  la  sexualité,  les  modifications  acquises  de  la  nature 
originelle  des  êtres  et  les  diverses  formes  de  névropathie  et  d’aliéna- 
tion mentale,  par  le  docteur  Pn.  Lucas.  Paris,  1847-1850,  2 forts  vol. 
in-8.  16  fr. 

— Le  tome  II*,  in-8  de  936  pages.  8 fr.  60  c. 

PHÉXOMÈIVES  PHYSIQUES  DE  LA  VIE,  Leçons  professéesau 
Collège  de  France,  par  M.  Magendie,  membre  de  l’Institut,  professeur 
au  Collège  de  France.  Paris,  1842,  4 vol.  in-8.  14  fr. 

RAPPORTS  DU  PHYSIQUE  ET  DU  MORAL  DE  L’HOMME, 
et  Lettre  sur  les  causes  premières,  par  P.  G.  Cabanis,  avec  une  table 
analytique  par  Desluitde  Tracy.  Huitième  édition,  augmentée  de  notes, 
et  précédée  d’une  notice  historique  et  philosophique  sur  la  vie,  les  tra- 
vaux et  la  doctrine  de  Cabanis,  par  L.  Peisse.  Paris,  1844,  in-8  de 
750  pages.  1 fr.  50  c. 

Daus  celte  réunion  de  libres  penseurs  qui,  à la  fin  du  xyiii*  siècle,  ont  jeté  tant  d’é- 
clat sur  la  philosophie  et  la  littérature  française,  Cabanis  est  peut-être  celui  de  tous 
dont  les  écrits  ont  exercé  l’iniluence  la  plus  marquée  sur  les  idées  scientifiques  de  notre 
temps.  Son  \\\re  des  Rapports  du  physique  et  du  moral  de  l’homme  est  resté  comme 
un  des  plus  brillants  et  des  plus  solides  monuments  de  l’esprit  et  de  la  science  de  celte 
forte  génération  qui,  après  avoir  préparé  la  révolution  par  ses  idées,  l’accomplit  elle- 
même  dans  les  faits.  Les  vicissituefes  de  la  philosophie  et  de  la  science,  depuis  un  demi- 
siècle,  n’ont  fait  rien  perdre  de  sa  popularité  à ce  bel  ouvrage,  qui  est  devenu  classique: 
aussi  le  public  pensant  accueillera  avec  intérêt  une  édition  nouvelle  de  ce  beau  livre,  à 
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laquelle  un  écrivain  et  critique  distingue,  M.  L.  Pcisse,  a ajouté  un  travail  important 
sur  la  Vie,  les  Ouvrages  et  les  Uoctriucs  de  Cabanis,  et  de  nombreuses  notes  destinées  à 
la  discussion  et  quelquefois  à la  rectification  des  idées  de  ce  philosophe.  La  notice  bio- 
graphique, composée  sur  les  renseignements  authentiques  fournis  en  partie  par  la  fa- 
mille même  de  Cabanis,  est  à la  fois  la  plus  complète  et  la  plus  exacte  qui  ait  été  pu- 
bliée. On  a joint  au  livre  la  Lettre  sur  les  causes  premières,  dans  laquelle  Cabanis 
explique  sa  dernière  pensée  sur  ces  grands  problèmes  philosophiques.  Le  livre  des  Rap- 
ports et  la  Lettre  contiennent  tout  le  système  de  Cabanis  : ces  deux  ouvrages  s’interprè- 
tent et  se  complètent  mutuellement;  l’édition  publiée  par  M.  Peisse  est  la  seule  qui  les 
réunisse , et  c’est  aussi  la  seule  qui  soit  accompagnée  d’un  travail  historique  et  critique 
digne  du  sujet  et  de  l’auteur. 

HISTOIRE  NATURELLE  DE  L’HOMME,  contenant  des  re- 
cherches sur  l’influence  des  agents  physiques  et  moraux  considé- 
rés comme  causes  des  variétés  qui  distinguent  entre  elles  les  diffé- 
rentes Races  humaines,  par  le  docteur  J.  G.  Priciiard,  de  la  Société 
royales  de  Londre  ; traduit  de  l’anglais  par  le  docteur  F.  Roulin.  Pa- 
ris, 1843,  2 beaux  volumes  in-8,  accompagnés  de  40  planches  gravées 
et  coloriées,  et  de 90  vignettes  en  bois  intercalées  dans  le  texte.  20  fr. 
Cet  ouvrage  s’adresse  non-seulement  aux  savants,  mais  à toutes  les  personnes  qui 
veulent  étudier  l’anthropologie.  C’est  dans  ce  but  que  l’auteur  a indiqué  avec  soin,  en 
traits  rapides  et  distincts  : 1°  tous  les  caractères  physiques,  c’est-à-dire  les  variétés 
de  couleurs,  de  physionomie,  de  proportions  corporelles,  etc.,  des  différentes  races  hu- 
maines; 2“  les  particularités  morales  et  intellectuelles  qui  servent  à distinguer  ces  races 
les  unes  des  autres  ; 3»  les  causes  de  ces  phénomènes  de  variété.  Pour  accomplir  un  aussi 
vaste  plan,  il  fallait,  comme  le  docteur  J.  C.  Prichard,  être  préparé  par  de  longues  et 
consciencieuses  études,  être  initié  à la  connaissance  des  langues,  afin  de  consulter  les 
relations  des  voyageurs,  et  de  pouvoir  décrire  les  différentes  nations  dispersées  sur  la 
surface  du  globe  ; car  il  fallait  indiquer  tout  ce  qu’on  sait  des  rapports  qu’elles  ont  entre 
elles,  tout  ce  qu’ont  pu  faire  découvrir,  relativement  à leur  origine,  les  recherches  his- 
toriques et  philologiques.  Le  nom  de  M.  Roulin  est  une  garantie  de  l’élégance  et  de 
l’exactitude  de  la  traduction. 

PHILOSOPHIE  DE  L’HISTOIRE  NATURELLE,  ou  Phéno- 
mènes de  l’organisation  des  animaux  et  des  végétaux,  par  J.  J.  A’irev, 
membre  de  l’Académie  nationale  de  médecine.  Paris,  1835,  in-8.  7 fr. 

DE  LA  PHYSIOLOGIE  dans  ses  rapports  avec  la  philosophie,  par 
J.  J.  'ViRKY.  Paris,  1844,  in-8.  7 fr. 

EXPOSITION  DES  ATTRIBUTS  DU  SYSTÈME  NERVEUX, 
Réfutation  de  la  doctrine  de  Charles  Bell,  et  Explication  des  phénom^ 
nés  de  la  paralysie,  par  le  docteur  L.  Castel,  membre  de  l’Académie 
nationale  de  médecine.  Deuxième  edifion,  augmentée.  Paris,  1845, 
in-8.  4 fr. 

RECHERCHES  SUR  L’ENCÉPHALE,  sa  structure,  ses  fonctions 
et  ses  maladies;  par  M.  Parchappe,  médecin  en  chef  de  l’hospice  des 
aliénés  de  Rouen.  Paris,  1836-1842,  2 parties,  in-8.  7 fr. 

La  première  partie  comprend  : Du  volume  de  la  tête  et  de  l'encéphale  chez  l’homme; 
la  seconde  : Des  altérations  de  l'encéphale  dans  l’aliénation  mentale. 

EXPOSITION  ANATOMIQUE  DE  L’ORGANISATION  DU 
CENTRE  NERVEUX  dans  les  quatre  classes  d’animaux  verté- 
brés, par  le  docteur  Nat.  Guillot,  médecin  de  l’hospice  de  la  Salpê- 
trière, professeur  agrégé  à la  Faculté  de  médecine  de  Paris.  Ouvrage 
couronné  par  l’Académie  royale  des  sciences  de  Bruxelles.  Paris, 
1844,  in-4  de  370  pages,  avec  18  planches,  contenant  224  figures.  16  fr. 
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IDES  MALADIES  MEIVTALES,  considérées  sons  les  rapports  mé- 
dical, hygiénique  et  médico-légal,  par  E.  Esquirol,  médecin  en  chef 
de  la  maison  des  aliénés  de  Charenton,  membre  de  l’Académie  na- 
tionale de  médecine,  etc.  Paris,  1838,  2 fort  volumes  in-8,  avec  un  Atlas 
de  27  planches  gravées.  20  fr. 

■ L'ouvraee  que  j’oflfre  au  public  est  le  résultat  de  quarante  ans  d’études  et  d’observa- 
tions. J’ai  observé  les  symptômes  de  1a  folie,  et  j’ai  essayé  les  meilleures  méthodes  de 
traitement;  j’ai  étudié  les  mœurs,  les  habitudes  et  les  besoins  des  aliénés,  au  milieu  des- 
quels j’ai  passé  ma  vie  ; m’attachant  aux  faits,  je  les  ai  rapprochés  par  leurs  affinités,  je 
les  raconte  tels  que  je  les  ai  vus.  J’ai  rarement  cherché  à les  expliquer,  et  je  me  suis 
arrêté  devant  les  systèmes  qui  m’ont  toujours  paru  plus  séduisants  par  lèur  éclat  qu’u- 
tiles par  leur  application.  [Extrait  de  la  -préface  de  V auteur.) 

DE  LA  FOLIE  considérée  dans  ses  rapports  avec  les  questions  mé- 
dico-judiciaires, par  G.  G.  H.  Marc,  médecin  assermenté  près  des 
tribunaux,  membre  de  l’Académie  nationale  de  médecine,  du  Gonseil 
de  salubrité,  etc.  Paris,  1840, 2 volumes  in-8.  15  fr. 

Tout  le  monde  connaît  l’extrême  importance  des  questions  médico-légales  que  les  lé- 
sions de  l’entendement  font  surgir  chaque  jour  dans  les  affaires  judiciaires  criminelles  et 
civiles,  et  auxquelles  se  rattachent  souvent  la  vie,  l’honneur  et  la  fortune  des  citoyens. 
C'est  dans  le  but  de  jeter  de  la  lumière  sur  ces  questions,  et  de  soumettre  aux  médecins 
et  aux  magistrats  le  fruit  de  sa  longue  expérience,  que  M.  Marc  a publié  cet  ouvrage, 
dont  les  chapitres  comprennent  : I.  De  la  compétence  médicale  dans  les  questionsju- 
diciaires  relatives  à la  folie.  II.  De  la  liberté  morale.  III.  Des  hallucinations  et  des  illu- 
sions. IV.  Des  formes  diverses  de  l’aliénation  mentale.  V.  Des  moyens  de  constater  la 
réalité  de  l’aliénation  mentale.  VI.  De  l’idiotie  et  de  l’imbécillité.  Vll.  De  l’analogie  lé- 
gale entre  l’imbécillité  et  la  surdi-mutité.  VIII.  De  la  manie.  IX.  De  la  monoraanie  ho- 
micide. X.  De  la  monomanie  suicide.  XI.  De  la  monomanie  érotique  et  de  la  fureur  gé- 
nitale. XI 1.  De  la  monomanie  religieuse  et  de  la  démonomanie.  XIII.  De  la  monomanie 
du  vol.  XIV.  De  la  monomanie  incendiaire.  XV.  De  la  monomanie  transmise  par  imita- 
tion. XVI.  De  la  démence.  XVII.  De  la  folie  transitoire  ou  passagère.  XVIII.  Des  prin- 
cipales applications  de  la  doctrine  de  la  folie  à la  jurisprudence  civile. 

DU  TRAITEMEIVT  MORAL  DE  LA  FOLIE,  par  le  docteur 
F.  Leoret,  médecin  en  chef  de  l’hospice  de  Bicêtre.  Paris,  1840, 
in-8.  6fr.  50  c. 

CONSIDÉRATIONS  PHYSIOLOGIQUES  et  pathologiques  sur 
les  affections  nerveuses  dites  hystériques,  par  le  docteur  H.  Girard,  mé- 
decin en  chef,  directeur  de  l’hospice  des  aliénés  d’Auxerre,  etc.  Paris, 
1841,  in-8.  2fr. 

histoire  philosophique  de  L’HYPOCONDRIE  et  DE 
L’HYSTERIE,  par  F.  Dubois  (d’Amiens),  secrétaire  perpétuel  de 
l’Académie  nationale  de  médecine.  Paris,  1837  , in-8.  7 fr.  60  c. 

DE  L’HOMME  ANIMAL,  par  F.  Voisin,  médecin  de  l’hospice  de 
Bicêtre.  Paris,  1839,  in-8,  avec  figures.  7 fr.  50  c. 

des  causes  morales  et  physiques  des  MALADIES 

MENTALES»  et  de  quelques  autres  affections  nerveuses,  telles 
que  l’hystérie,  la  nymphomanie  et  le  saiyriasis,  par  F.  Voisin.  Paris, 
1826,  in-8.  7 fr. 

RECHERCHES  HISTORIQUES  SUR  LA  FOLIE,  par  Ü.Trk- 
LAT,  médecin  de  l’hospice  de  la  Salpêtrière;  Paris,  1839,  in-8i 
Prix  ; * 
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DE  LA  1»AKALYSIE  COIVSIDEUEE  CHEZ  LES  ALlÉlNl'iS, 

recherches  faites  dans  le  service  et  sous  les  yeux  de  MM.  lloyer- 
Collard  et  Esquirol,  parle  docteur  L F.  Cai.meil,  médecin  en  chef 
de  la  maison  des  aliénés  de  Charenton.  Paris.  1826,  in-8.  6 fr.  50  c. 


DE  LA  FOLIE  C01\SIDÉIIÉE  SOUS  LE  POINT  DE  VUE 
PATHOLOGIQUE,  PHILOSOPHIQUE,  IIISTOllIQUE  et 
JUDICIAIRE,  depuis  la  renaissance  des  sciences  en  Europe  jus- 
qu’au dix-neuvième  siècle  ; description  des  grandes  épidémies  de  dé- 
lire simple  ou  compliqué  qui  ont  atteint  les  populations  d’autrefois,  et 
régné  dans  les  monastères.  Exposé  des  condamnations  auxquelles  la 
folie  méconnue  a souvent  donné  lieu;  par  L.  F.  Calmeil.  Paris,  1845, 
2 vol.  in-8.  14  fr. 


L’AMULET’TE  DE  PASCAL,  pour  servir  à l’histoire  des  halluci- 
nations, par  Fr.  Lélut,  membre  de  l’Institut  de  France,  médecin  de 
l’hospice  de  la  Salpétrière.  Paris,  1846,  in-8.  6 fr. 

QU’EST-CE  QUE  LA  PHRÉNOLOGIE  .=>  ou  Essai  sur  la  signifi- 
cation et  la  valeur  des  Systèmes  de  Psychologie  en  général,  et  de  celui 
de  Gall  en  particulier,  par  Fr.  Lklut.  Paris,  1836,  in-8.  7 fr. 

DE  L’ORGANE  PHRÉNOLOGIQUE  DE  LA  DESTRUCTION 
CHEZ  LES  ANIMAUX,  ou  Examen  de  cette  question  : Les  ani- 
maux carnassiers  ou  féroces  ont-ils,  à l’endroit  des  tempes,  le  cerveau 
et  par  suite  le  crâne  plus  large  proportionnellement  à sa  longueur  que 
ne  l’ont  les  animaux  d’une  nature  opposée?  par  Fr.  Lélut.  Paris,  1838, 
in-8,  fig.  - 2 fr.  50  c. 

TRAITEMENT  MORAL,  HYGIÈNE  ET  ÉDUCATION  DES 
IDIOTS,  et  des  autres  enfants  arriérés  ou  retardés  dans  leurs  déve- 
loppements, agités  de  mouvements  involontaires,  débiles,  muets  non 
sourds,  bègues,  etc.,  par  Eu.  Séguin,  ex-instituteur  des  enfants  idiots 
de  l’hospice  de  Bicêtre.  Paris,  t847,  in-12  de  750  pages.  6 fr. 

PHYSIOLOGIE  DE  L’HOMME  ALIÉNÉ,  appliquée  à l’analyse 
de  l’homme  social,  par  Scip.  Pinel,  médecin  de  l’hospice  de  Bicêtre. 
Paris,  1833,  in-8.  6 fr. 

Cet  ouvrage  comprend  : Exposition  du  sujet  considéré  avec  les  doctrines  philoso- 
phiques.— De  l’intelligence  et  de  son  développement  dans  les  animaux;  facultés  propres 
à l’homme. — Analyses  de  l’intelligence  par  ses  désordres.  — Conséquences  de  cette 
analyse  pour  la  métaphysique. — Les  infirmités  humaines  sont  fécondes  en  leçons.  — 
Causes  physiques  qui  produisent  les  troubles  intellectuels.  — Nouvelle  classification  des 
désordres  intellectuels.  — Des  fonctions  humaines;  leur  division,  leurs  influences  phy- 
siques, leurs  conséquences  morales.  — Analyse  des  passions.  — Analyse  de  la  conscience. 
— Analyse  de  la  morale.  — Analyse  de  la  morale  évangélique.  — Analyse  de  la  poli- 
tique. 

DE  L’IRRITATION  ET  DE  LA  FOLIE,  ouvrage  dans  lequel 
les  rapports  du  physique  et  du  moral  sont  établis  sur  les  bases  de  la 
médecine  physiologique,  par  F.  J.  V.  Broussais,  membre  de  l’Institut, 
professeur  à la  Faculté  de  médecine  de  Paris,  etc.  Deuxième  édition, 
entièrement  refondue.  Paris,  1839,2  vol.  in-8.  15  fr. 

C’est  surtout  dans  le  Traité  de  V Irritation  et  de  la  Folie  que  M.  Broussais  a de.. 
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filoyé  celle  puissance  de  raisonnemenl  el  celle  force  de  logique  qu’il  apporlail  dans 
a discussion.  Ici  les  queslions  les  plus  ardues  de  la  philosophie  el  de  la  physiologie 
sont  développées  avec  celle  chaleur  de  slyle  el  celle  hardiesse  de  pensée  qui  n’appar- 
lieiiueul  qu’aux  hommes  de  génie. 

COU  HS  DE  PnRÉNOLOGIE,  fait  à la  Faculté  de  médecine  de 
Paris,  par.  F.  J.  V.  Broussais.  Paris,  1836,  in-8  de  860  pages,  fig.  9 l’r. 

EXAMEN  DES  DOCTRINES  MÉDICALES  ET  DES  SYS- 
TÈMES DE  NOSOLOGIE,  précédé  de  propositions  renfermant  la 
substance  de  la  médecine  physiologique,  par  F.  J.  V.  Broussais.  Troi- 
sième édition.  Paris,  1829-1834,  4 forls  vol.  in-8.  16  fr. 

HYGIÈNE  MORALE,  ou  Application  de  la  Physiologie  à la  Morale 
et  à l’Éducation,  par  C.  Broussais.  Paris,  1837,  in-8.  5 fr. 

TRAITÉ  DE  LA  SALUBRITÉ  DANS  LES  GRANDES  VIL- 
LES, par  MM.  les  docteurs  J.  B.  Monfalcon  et  Is.  de  PoliniÈre, 
membres  du  conseil  de  salubrité  du  Rhône.  Paris,  1846,  in-8  de  660 
pages.  7 fr.  50  c. 

Ouvrage  destiné  aux  médecins,  aux  membres  des  conseils  de  salubrité,  des  conseils 
généraux  des  départements,  aux  préfets,  aux  maires,  etc. 

Cet  ouvrage  embrasse  toutes  les  questions  qui  se  rattachent  à la  santé  publique;  il 
est  ainsi  divisé  : Chapitre  1.  Histoire  de  la  salubrité  chez  les  peuples  anciens  et  mo- 
dernes ; conditions  dans  lesquelles  se  trouvent  les  grandes  villes;  intérêts  opposés  de 
l’industrie,  de  la  salubrité  et  de  la  propreté,  etc.  — Chap.  II,  Des  lieux  qui  servent 
d’habitation  à l’homme. — Chap.  111.  Des  maisons,  de  leur  construction,  hauteur,  con- 
tenance, orientation,  aménagement  intérieur,  caves,  rez-de-chaussée,  ventilation,  ca- 
pacité des  appartements,  chambre  àcoucher,  cuisine,  latrines,  chauffage,  éclairage,  etc. 
— Chap.  IV.  Des  rues  et  des  places  publiques,  pavage,  égouts,  voirie,  latrines  pu- 
bliques, etc.  — Chap.  V.  Des  édiiices  destinés  à recevoir  une  population  agglonaérée  : 
ateliers  et  fabriques,  collèges,  prisons,  hôpitaux,  casernes,  églises,  théâtres,  etc. — 
Chap.  VI.  Des  établissements  et  des  lieux  à émanations  incommodes,  dangereuses  et  in- 
salubres. — Chap.  VII.  De  quelques  foyers  spéciaux  d’infection,  cimetières,  inhuma- 
tions précipitées,  morts  apparentes,  équarrissage,  abattoirs,  etc.  — Chap.  VIII.  Des 
établissements  à émanations  incommodes,  insalubres  et  dangereuses. — Chap.  IX.  De 
la  police  des  aliments  et  des  boissons.  — Chap . X.  De  la  falsification  des  médicaments. 
— Chap.  XI.  Législations  relatives  aux  manufactures  et  aux  ateliers  insalubres  et  in- 
commodes. 

TRAITÉ  D’HYGIÈNE  PUBLIQUE  ET  PRIVÉE,  par  Michel 
Lévy,  membre  du  conseil  de  santé  des  armées,  ancien  médecin  en  chef 
de  l’hôpital  militaire  de  perfectionnement  du  Val-de-Grâce,  professeur 
d’hygiène  et  de  médecine  légale,  etc.  Deuxième  édition,  revue  et 
augmentée.  Paris,  1860,  2 forts  volumes  in-8.  15  fr. 

Tandis  que  les  sciences  médicales  et  physiques  avançaient  d'un  pas  rapide  et  don- 
naient lieu  à des  publications  aussi  nombreuses  qu’intéressantes,  on  s’étonnait  de  ne 
trouver  aucun  ouvrage  d’hygiène  qui  fût  en  rapport  avec  les  progrès  accomplis  dans 
les  autres  branches  de  la  médecine,  et  surtout  avec  les  méthodes  sévères  qui  président 
aujourd’hui  au  travail  de  la  science.  Le  TniirÉ  d’Htgiknb  publique  et  privée  de  M.  le 
professeur  Lévy  est  destiné  à combler  cette  lacune.  C’est  un  ouvrage  également  indis- 
pensable aux  médecins,  aux  élèves  et  aux  gens  du  monde.  L’auteur,  qui  a professé 
pendant  plus  de  dix  ans  l’hygiène  dans  l’une  des  premières  écoles  de  France,  a rendu  un 
véritable  service  aux  études  classiques  en  rassemblant  dans  un  cadre  logique  toutes  les 
notions  positives,  tous  les  résultats  d'expérimentation,  tous  les  documents  de  bon  aloi 
qui  se  rapportent  aux  nombreuses  et  difficiles  questions  d’hygiène  publique  et  d’hygiène 
privée.  Ce  n’est  point  là  une  compilation,  c’est  une  oeuvre  d’analyse  et  de  synthèse, 
une  œuvre  qui  exigeait  la  réunion  des  connaissances  étendues  et  variées,  d’une  intel- 
ligence élevée  et  d’un  jugement  sûr.  Ces  qualités,  la  critique  les  a signalées,  elles 
seront  surtout  remarquées  dans  la  deuxième  édition,  qui  a reçu  des  modifications  et  des 
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additions  considérables;  aussi  le  rf’/iyÿtMie  de  M.  Lévy  est  Itien  l’expressV.n  la 

plus  complète,  la  plus  avancée  de  la  science  hyp;iénifiue  ; c’est  un  livre  nmrnué 
au  coin  de  robservation,  rempli  d’idées  et  d’apoit'us  nouveaux,  écrit  avec  celte  verve 
et  celte  élégante  pureté  de  style  qui,  depuis  longtemps,  ont  placé  r.iutciir  parmi  les 
écrivains  les  plus  distingués  de  la  médecine  actuelle. 

LE  CLIMAT  DE  L’ITAIAE,  sous  le  rapport  liygiéiiique  et  médical, 
par  le  docteur  Ed.  Carrière.  Ouvrage  couronné  par  L’histÜut  de 
France.  Paris,  1849,  1 vol.  in-8  de  600  pages.  7 fr.  50  c. 

Cet  ouvrage  est  ainsi  divisé  ; Du  climat  de  l’Italie  en  général , topographie  et  géo- 
logie, les  eaux,  l’atmosphère,  les  vents,  la  température.  — nwiriionnU 

de  l’Ilalie  : Ssi\trBe  (Caprée,  Massa.  Sorrente,  Castellamare,  Résina,  Portici  ;,  rive 
orientale  du  golfe  de  Naples,  climat  de  Naples;  rive  septentrionale  du  golfe  de  Naples 
( Pouzzoles  et  Baïa,  Ischia  ),  golfe  de  Gaëte.  — Climalologie  de  la  région  moyciine  de 
Z’/tofie  ; Marais  pontins  et  maremmes  de  la  Toscane;  climat  de  Rome,  de  Sienne,  de 
Pise.de  Florence.  — CZtTOaZ  rZe  Ztt  région  septentrionale  de  l’Italie:  climat  du’lac 
Majeur  et  de  Corne,  de  Milan,  de  Venise,  de  Gènes,  de  Mantoue  et  de  Monaco,  de  Nice, 
d’Hyères,  etc. 

DICTIOIVIVAmE  D^HYGIÈIVE  ET  DE  SALUBRITÉ  PU- 
BLIQUE, par  le  docteur  Amb.  Tardieu,  professeur  agrégé  à la  fa- 
culté de  médecine  de  Paris,  médecin  des  hôpitaux,  médecin  assermenté 
près  les  tribunaux,  etc,,  1 fort  vol.  in-8.  (sous  presse). 

PHYSIOLOGIE  ET  HYGIÈNE  DES  HOMMES  LIVRÉS  AUX 
TRAVAUX  DE  L’ESPRIT,  ou  Recherches  sur  le  physique  et  le 
moral,  les  habitudes,  les  maladies  et  le  régime  des  gens  de  lettres, 
artistes,  savants,  hommes  d'Élat,  jurisconsultes,  administrateurs,  etc., 
par  le  docteur  J.  H,  Révkillé-Parise,  membre  de  l’Académie  natio- 
nale de  médecine,  etc.  Quatrième  édition,  revue  et  augmentée.  Paris, 
184.3,  2 vol.  in-8.  15  fr. 

ÉTUDES  DE  L’HOMME  DANS  L’ÉTAT  DE  SANTÉ  ET  DE 
BIALADIE,  par  le  docteur  J,  H.  RÉvkillé-Parish.  Deuxième  édition. 
Paris,  1845,  2 vol.  in-8.  15  fr. 

Nous  ne  pouvons  mieux  faire  apprécier  toute  l’importance  de  cet  ouvrage  qu’en 
indiquant  les  titres  des  principaux  sujets  traités  : l<>De  la  santé.  2<>  De  l’éclectisme  en 
médecine  et  de  ses  caractères.  S»  Principes  généraux  et  inductions  pratiques  relatives 
à la  convalescence  dans  les  maladies  aiguës.  4°  De  l’imagination  comme  cause  du  pro- 
grès scientifique,  b»  Mémoire  sur  l’emploi  des  feuilles  de  plomb  dans  les  pansements 
des  plaies  et  ulcères  en  voie  de  cicatrisation.  6°  Les  deux  médecins  : la  science,  la  pro- 
fession. 7“  Essai  de  médecine  morale.  8»  Mémoire  sur  uue  nouvelle  méthode  de  hâter  la 
guérison  des  plaies  récentes.  9“  Mémoire  sur  l’existence  et  la  cause  organique  du  tem- 
pérament mélancolique.  10°  Hygiène  du  corset.  11°  Base  du  progrès  de.  la  science  de 
l’homme.  12°  Galerie  médicale  : Corvisart,  Hallé,  Chaussier,  Bourdois,  de  la  Motte, 
Portai,  Dupuytren,  Alibert,  Desgenettes,  Broussais,  Marc,  Richerand,  Double,  Larrey, 
Chervin. 

GUIDE  PRATIQUE  DES  GOUTTEUX  ET  DES  RHUAIA- 
TISANTS,  ou  recherches  sur  les  meilleures  méthodes  de  traitements 
curatives  et  préservatrices  des  maladies  dont  ils  sont  atteints,  parle 
docteur  Réveillé-Parise.  Troisième  édition.  Paris  1847,  in-8.  6 fr. 

NOUVEAUX  ÉLÉMENTS  D’HYGIÈNE,  parle  docteur  Charles 
liONDH,  membre  de  l’Académie  nationale  de  médecine,  etc.  Troisième 
édition,  entièrement  refondue.  Paris,  4847,  2 vol.  in-8.  14  fr. 

Cette  troisième  édition  diffère  beaucoup  de  celles  qui  l’ont  précédée.  On  y trouvera 
non-seulement  des  changements  considérables  sous  le  rapport  des  doctrines  et  sous 
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celui  des  faits,  mais  beaucoup  d’additions,  notamment  dans  la  partie  consacrée  aux  pré- 
ceptes d’hygiène  applicables  aux  facultés  intellectuelles  et  morales,  à celles  de  l’appareil 
locomoteur,  des  organes  digestifs  et  des  principes  alimentaires,  à l'hygiène  de  l’appareil 
respiratoire,  etc. 

RAPPORT  îi  l’Académie  royale  de  médecine  SUR  LA  PESTE  ET 
LES  QUARAiVTAIiVES,  fait  au  nom  d’une  commission,  par  le 
docteur  Prus,  accompagné  de  pièces^et  documents,  et  suivi  .de  ladis- 
cussion  dans  le  sein  de  l'Académie.  Paris,  1846,  1 vol.  in-8  de  1050 
pages.  10  fr. 

iVOLVELLE  MÉDECINE  DOMESTIQUE,  contenant  : 1°  Traité 
d’hygiène  générale  ; 2“  Traité  des  erreurs  populaires  ; 3°  Manuel  des 
premiers  secours  dans  le  cas  d’accidents  pressants  ; 4°  Traité  de  mé- 
decine pratique  générale  et  spéciale;  5“  Formulaire  pour  la  prépara- 
tion et  l’administration  des  médicaments  ; 6“  Vocabulaire  des  termes 
techniques  de  médecine,  par  le  docteur  F.  S.  Ratikr,  membre  de  plu- 
sieurs sociétés  savantes.  Paris,  1825,  2 vol.  in-8.  15  fr. 

TRAITÉ  DES  MALADIES  DES  EUROPÉENS  DANS  LES 
PAYS  CH  AUDS,  spécialement  au  Sénégal,  ou  Essai  médico-hy- 
giénique sur  le  sol,  le  climat  et  les  maladies  de  cette  partie  de  l’Afri- 
- que,  par  J.  P.  F.  Thévenot,  chirurgien  de  première  classe  de  la  ma- 
rine, chargé  en  chef  du  service  des  hôpitaux  au  Sénégal,  publié  par 
ordre  du  ministre  delà  marine.  Paris,  1840,  in-8.  6 fr. 

TRAITÉ  DES  FIÈVRES  OU  IRRITATIONS  CÉRÉBRO- 
SPINALES  INTERMITTENTES,  d’après  des  observations  re- 
cueillies en  France,  en  Corse  et  en  Afrique,  par  F.  G.  Maillot,  profes- 
seur à l’hôpital  militaire  de  perfectionnement  du  Va!  de  Grâce,  ancien  mé- 
decinen  chef  de  l’hôpital  militaire  de  Bone.  Paris,  1836,  in-8.  6 fr.  50  c. 
LA  SOLITUDE,  considérée  par  rapport  aux  causes  qui  en  font  naître 
le  goût,  de  ses  inconvénients  et  de  ses  avantages  pour  les  passions, 
l’imagination,  l’esprit  et  le  cœur,  par  J.  F.  Zimmermann,  nouvelle  tra- 
duction de  l’allemand  parle  docteur  A.  J.  L.  Jourdan.  Nouvelle  édi- 
tion, augmentée  d’une  Notice  sur  l’auteur.  Paris,  1840,  in-8  de  550 
pages.  7 fr. 

Personne  n’a  mieux  écrit  sur  les  avantages  et  les  inconvénients  de  la  solitude  que  le 
célèbre  Zimmermann  ; tout  son  ouvrage  est  empreint  des  pensées  les  plus  généreuses. 
Un  livre  aussi  fortement  pensé  ne  peut  manquer  d'être  rechercé  avec  avidité,  et  d’autant 
qu’il  est  écrit  avec  ce  charme  particulier  qui  caractérise  les  productions  de  tous  les 
penseurs  mélancoliques. 

STATISTIQUE  MORALE  DE  L'' ANGLETERRE  COMPARÉE 
AVEC  CELLE  DE  LA  FRANCE,  d’après  les  Documenls  offi- 
ciels présentés  au  Parlement  et  les  Arrêtés  de  la  cour  criminelle  cen- 
trale de  Londres,  et  les  Comptes  de  l’administration  de  la  justice  cri  - 
minelle  de  France,  par  M.  A.  Guerry,  membre  correspondant  de 
rinslllut  de  France,  delà  Société  statistique  de  Londres.  Paris,  1852, 
1 vol.  in-4  avec  tableaux  et  carte»  gravées.  {Sous  presse  ) 

DE  LA  PROSTITUTION  DANS  LA  VILLE  DE  PARIS,  con- 
sidérée sous  le  rapport  de  l’hygiène  publique,  de  la  morale  et  de  l’ad- 
ministration ; ouvrage  appuyé  de  documents  statistiques  puisés  dans 
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les  archives  de  la  préfecture  de  police,  avec  cartes  et  tableaux  ; pur 
A.  J.  B.  Parknï-Duciiatklkt,  membre  du  conseil  de  salubrité  de  la 
ville  de  Paris.  Deuxième  édition,  revue,  corrigée  et  augmentée,  avec 
un  beau  portrait  de  l’auteur,  gravé.  Paris,  1837,2  vol.  in-8.  IC  fr. 
€ Pour  composer  ce  livre,  dit  l’auteur,  j’ai  eu  recours  aux  documents  renfermés  dans 
les  archives  de  la  préfecture  de  police.  11  existe  dans  cette  administration  une  division 
connue  sous  le  nom  de  Bureau  des  mœurs  ; là  se  trouvent  des  registres  et  des  papiers 
d’une  haute  importance.  J'ai  puisé  largement  à celte  source  précieuse,  et  je  puis  dire 
que  c’est  dans  ce  bureau  que  j’ai  composé  mon  livre;  j’en  suis  redevable  à la  bien- 
veillance de  MM.  les  préfets  de  la  police  Delaveau,  Debelleyme,  Mangin,  Girod  ( de 
l’Ain),  Baude,  Vivien,  Gisquet,etc. 

« Il  m’a  fallu  plusieurs  années  pour  achever,  dans  le  Bureau  des  mœurs,  \e  re\e.\è 
non-seulement  des  écritures  qu’on  y tient  et  des  registres  qu'on  y conserve,  mais  en- 
core des  dossiers  individuels,  tenus  sur  toutes  ces  femmes  qui  se  trouvent  à la  tête 
des  maisons  de  prostitution,  et  sur  chacune  des  filles  publiques  que  l'administration  a 
pu  soumettre  à sa  surveillance.» 

DES  CLASSES  DANGEREUSES  DE  LA  POPULATION 
DANS  LES  GRANDES  VILLES,  et  des  moyens  de  les  rendre 
meilleures  ; ouvrage  couronné  en  1838  par  l’Institut  de  France  (Aca- 
démie des  sciences  morales  et  politiques)  ; par  A.  Frégikr,  chef  de 
bureau  à la  préfecture  de  la  Seine.  Paris,  1840, 2 beaux  vol.  in-8.  14  fr. 

L’ouvrage  que  nous  annonçons  touche  aux  intérêts  les  plus  graves  de  la  société;  il  se 
rattache  tout  à la  fois  à la  physiologie,  à l’hygiène  et  à l’économie  sociale  ; car,  à côté  de 
la  population  riche,  à côté  des  classes  laborieuses  et  des  classes  pauvres,  les  grandes 
villes  renferment  forcément  des  classes  dangereuses.  L’oisiveté,  le  jeu,  le  vagabon- 
dage, la  prostitution,  la  misère,  grossissent  sans  cesse  le  nombre  de  ceux  que  la  police 
surveille  et  que  Injustice  attend.  Ils  habitent  des  quartiers  particuliers,  ils  ont  un  lan- 
gage, des  habitudes,  des  désordres,  une  vie  qui  leur  sont  propres, 

LES  FORÇATS,  considérés  sous  le  rapport  physiologique,  moral  et 
intellectuel,  observés  au  bagne  de  Toulon  , par  H,  Lauvkrg.nk,  médecin 
en  chef  de  la  marine  et  de  l’hôpital  du  bagne  de  Toulon.  Paris,  1841, 
in-8.  7 fr. 

Cet  ouvrage  est  divisé  en  neuf  chapitres  qui  comprennent  : 1°  Phrénologie  et  phy- 
siognomonie du  forçat  ; 2»  des  meurtriers,  études  morales  sur  cette  classe  de  forçats  ; ô‘  d ; 
la  Corse  intérieure,  de  la  vendetta;  4°  des  différentes  classes  d’assassins,  et  de  leur  psy- 
chologie; 5°  du  vol,  des  grands  et  des  petits  voleurs,  mœurs  au  bagne;  6»  faussaires, 
faux  monnayeurs,  forçats  lettrés;  7"  des  forçats  condamnés  pour  viol  ; 8“  législation 
des  bagnes,  règlement  intérieur;  9°  statistique  des  bagnes  de  France  : les  bagnes  sont- 
ils  nécessaires? 

DE  L’AGONIE  ET  DE  LA  MORT  dans  les  différentes  classes  de 
la  société,  considérées  sous  les  rapports  humanitaires,  philosophi- 
ques et  religieux,  par  le  docteur  H.  Lauvergnk.  Paris,  1842,  2 vol. 
in-8.  45  fr. 

LE  MAGNÉTISME  ANIMAL  EXPLIQUÉ,  ou  Leçons  analy- 
tiques sur  la  nature  essentielle  du  magnétisme,  sur  ses  effets,  son 
histoire,  ses  applications,  les  divers  moyens  de  le  pratiquer,  etc.,  par 
le  docteur  A.  Teste.  Paris,  1845,  1 vol.  in-8  de  500  pages.  7 fr. 

Cet  ouvrage  est  ce  qu’on  a écrit  jusqu’à  présent  de  plus  clair,  de  plus  intéressant,  et 
surtout  de  plus  rationnel  sur  le  magnétisme  animal.  Il  s’adresse  indistinctement  à 
toutes  les  classes  de  lecteurs,  car  «il  s’agit  de  l’homme  étudié  physiquement  et  mora- 
lement d’un  point  de  vue  nouveau.»  Cet  ouvrage  se  compose  de  Onze  leçons  ou  cha- 
pitres. Ces  leçons  ont  été  suivies  par  des  savants,  des  philosophes,  des  magistrats,  des 
médecins  et  des  gens  de  lettres.  L’extrême  assiduité  de  cet  auditoire  d’élite  prouva  à 
l'auteur  qu’elles  présentaient  un  véritable  intérêt.  Telle  est  la  raison  qui  l’a  déterminé 
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•à  les  publier.  Ce  cours  est  ainsi  divisé  : /r«  Leçon  : Aperçus  généraux  de  l’ordre  le 
plus  élevé  sur  la  nalure  intime  du  magnétisme;  //«  Xepon  ; Histoire  philosophique  de 
cette  science  nouvelle;  ///■=  Leçon  : Théories  et  opinions  des  anciens  sur  le  fluide 
magnétique;  renaissance  de  ces  ihéories  au  XV®  siècle  ; /■'*.  Leçons  : Mes- 

mer, ses  démêlés  avec  les  corps  savants,  — Rapports  de  1784.  — Théories  de  Mesmer, 
se.s  opinions  et  ses  actes  jugés  et  appréciés:  FJI^  Leçon  : Effets  produits  par  le  ma- 
gnétisme; Flll'^^  /.Y®  Leçons  : Histoire  du  somnambulisme,  phénomènes  observés 
pendant  cet  état  ; Leçon  : Effets  divers  et  consécutifs  du  magnétisme,  de  ses  appli- 
cations; Leçon  : Théorie  de  l’auleur,  théorie  générale,  ingénieuse,  absolument 
nouvelle,  et  qui  rattache  très-logiquement  tous  les  faits  magnétiques  aux  axiomes  des 
• sciences  physiques. 

MA\LEL  PRATIQUE  DE  MAGNÉTISME  ANIMAL.  Expo- 
sition méthodique  des  procédés  employés  pour  produire  les  phéno- 
mènes magnétiques  et  leur  application  à l’étude  et  au  traitement  des 
maladies,  par  J.  A..  Teste,  docteur  en  médecine  de  la  Faculté  de  Paris. 
Troisième  édition,  augmentée.  Paris,  Î84G,  1 vol.  grand  in-18.  4 fr. 

Malgré  l’attention  générale  que  le  magnétisme  excite  depuis  quelques  années  sur- 
tout dans  toutes  les  contrées  de  l’Europe,  malgré  les  louables  efforts  des  hommes 
éclairés  qui  déjà  lui  ont  voué  leur  talent,  c’est  encore  une  question  neuve  pour  beau- 
coup de  personnes,  et  qui  demande  d’être  étudiée  avant  d’être  jugée;  telle  est  la  solu- 
tion que  s’est  propvisée  M.  Teste.  Enseigner  l’art  du  magnétisme,  en  jeter  les  éléments 
dans  toutes  les  classes  de  la  société,  faire  ressortir  les  immenses  avantages  que  l’hu- 
manité doit  en  retirer  un  jour,  tel  est  le  but  que  l’auteur  a atteint  en  publiant  le  ilia- 
nuel  pratique  du  magnétisme  animal. 

HISTOIUE  ACADÉMIQUE  DU  MAGNÉTISME  ANIMAL, 

accompagnée  de  noies  et  de  remarques  critiques  sur  toutes  les  obser- 
vations et  expériences  faites  jusqu’à  ce  jour,  par  C.  Burdin  et  F.  Du- 
bois d’Amiens,  membres  de  l’.Académie  nationale  de  médecine.  Paris, 
184 1 , 1 vol.  in-8  de  700  pages.  8 fr. 

Pour  apprécier  cette  nouvelle  Histoire  du  magnétisme  animal,  pour  en  juger  toute 
l’importance,  il  faut,  non-seulement  suivre  les  auteurs  dans  l’exposition  des  expériences 
et  des  faits  soumis  au  jugement  de  l’Académie  royale  des  sciences,  de  la  Faculté  et  de 
la  Société  royale  de  médecine,  mais  il  faut  encore  les  suivre  dans  l’examen  des  discus- 
sions que  le  magnétisme  a soulevées  dans  ces  derniers  temps  à l’Académie  royale  de 
médecine,  et  il  faut  surtout  prendre  connaissance  des  documents  et  des  notes  critiques 
qui  s’y  trouvent  abondamment  répandues.  Quant  à la  forme,  elle  n’est  pas  une,  elle  est 
aussi  variée  que  les  sujets,  que  les  incidents  traités  par  les  auteurs;  tantôt  grave  et 
sérieuse,  tantôt  plaisante  et  railleuse,  tantôt  limitée  à une  simple  défensive,  tantôt 
poussée  jusqu’à  l'attaque.  Cet  ouvrage  excitera  un  puissant  intérêt;  il  sera  consulté 
avec  fruit  également  par  les  partisans  et  les  opposants  au  magnétisme. 

DICTIONNAIRE  UNIVERSEL  DE  MATIÈRE  MÉDICALE 
ET  DE  THÉRAPEUTIQUE  GÉîVÉRALE,  contenant  l’indica- 
tion, la  description  et  l’emploi  de  tous  les  médicaments  connus  dans 
les  diverses  parties  du  globe,  par  F.  V.  MÉRATet  A.J.  Delkns,  mem- 
bres de  l’Académie  nationale  de  médecine.  Ouvrage  complet.  Paris, 
1829-1846,  7 forts  vol.  in-8.  36  fr. 

Tome  Vil'  ou  Supplément.  Paris,  1846,  1 vol.  in-8  de  860  pages.  8 fr. 

Pour  donner  une  idée  du  cadre  immense  que  les  auteurs  de  ce  Dictionnaire  ont  em- 
brassé, fruit  de  vingt  années  de  recherches,  il  nous  suffit  d’indiquer  que,  selon  l’impor- 
tance du  sujet,  l’histoire  de  chaque  médicament  comprend  : 

Noms  linnéen,  officinal,  commercial,  vulgaire,  ancien  et  moderne  dans  les  diverses 
langues;  définition;  2°  découverte  historique;  gisement  ou  lieu  natal;  extraction  ou 
récolte;  état  commercial;  espèces,  variétés,  sortes,  qualités;  5»  description  pharmaco- 
logique : choix,  préparation  pharmaceutique  ; altération,  sophistication,  substitution; 
4‘’ analyse  chimique;  5»  action  immédiate  et  médication  chez  l’homme  et  les  animaux 
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(hns  l'état  sain  et  dans  l’ctat  morbide;  ofTels  thérapeutiques;  doses;  formes;  mode 
d’administration,  adjuvants  et  correctifs  ; indications  et  contre-indications;  inconvé- 
nients ; 0»  opinions  diverses  des  auteurs;  classification;  7«  combinaisons  ; mélanges  ■ 
composés  pliarniaceutiques ; 8»  bibliographie,  article  important  qui  manque  dans  les 
ouvrages  analogues. 

Cet  important  ouvrage  contient  non-seulement  l’Iiistoire  complète  de  tous  les  médi- 
caments des  trois  règnes,  sans  oublier  les  agents  de  la  physique,  tels  que  l’air,  le  calo- 
rique, l’electricité,  etc.;  les  produits  chimiques,  Eaux  minérales  et  arli/icielles, 
décrites  au  nombre  de  1800  (c’est-à-dire  le  double  au  moins  de  ce  qu’en  contiennent  les 
traités  spéciaux)  ; mais  il  renferme’de  plus  l’Histoire  des  poisons,  des  miasmes,  des  vi- 
rus, des  venins,  considérés  particulièrement  sous  le  point  de  vue  du  traitemeut  spécifique 
des  accidents  qu’ils  déterminent  ; enfin  celle  des  aliments  envisagés  sous  le  rapport 
de  la  diète  et  du  régime  dans  les  maladies  ; des  articles  généraux,  relatifs  aux  classes 
des  médicaments  et  des  produits  pharmaceutiques,  aux  familles  naturelles  et  aux  genres, 
animaux  et  végétaux  ; enfin  certaines  pratiques  ou  opérations  chirurgicales,  ajiplica- 
bles  au  traitement  des  maladies  internes,  complètent  l’ensemble  des  objets  qui  sont  du 
domaine  de  la  matière  médicale  et  de  la  thérapeutique.  Une  vaste  synonymie  em- 
brasse tous  les  noms_  scientifiques,  officinaux,  vulgaires,  français  et  étrangers,  celle 
même  de  pays,  c’est-à-dire  les  noms  médicamenteux  particulièrement  propres  à telle 
ou  telle  contrée,  afin  que  les  voyageurs,  cet  ouvrage  à la  main,  puissent  rapporter  à 
des  noms  certains  les  appellations  les  plus  barbares. 

Tous  ces  avantages  réunis  font  de  ce  Dictionnaire un  ouvrage  pratique  à 
l’usage  de  toutes  les  nations,  le  seul  jusqu’ici  dont  soit  enrichie  la  littérature  médi- 
cale, 

PHARMACOPÉE  RAISONNÉE,  ou  Traité  de  Pharmacie  pratique 
et  théorique,  par  N.  E.  Henry  et  J.  B.  Guibourt.  Troisième  édition, 
revue  et  considérablement  augmentée,  par  J.  B.  Guibourt,  professeur 
à l’Ecole  de  pharmacie,  membre  de  l’Académie  nationale  de  médecine. 
Paris,  1847,  in-8  de  800  pages  à deux  colonnes,  avec  22  planches. 

8 fr. 

HISTOIRE  NATURELLE  DES  DROGUES  SIMPLES,  par 

J.  B.  Guibourt,  professeur  à l’Ecole  de  pharmacie,  membre  de  l’Aca- 
démie nationale  de  médecine.  Quatrième  édition,  corrigée  et  consi- 
dérablement augmentée.  Paris,  1849-1851,  4 vol.  in-8,  avec  800  li- 
gures intercalées  dans  le  texte.  30  fr. 

Cet  ouvrage,  que  les  pharmaciens  considèrent  comme  un  Vade  mecum  de  première 
nécessité,  parce  que  la  grande  exactitude  apportée  par  l’auteur  dans  la  description  des 
drogues  permet  de  distinguer  les  diverses  espèces  et  variétés  qui  se  rencontrent  dans  le 
commerce,  ainsi  que  les  falsifications  qu’on  leur  fait  subir  ; cette  quatrième  édition  a été 
soumise  à une  révision  générale,  et  les  augmentations  ont  été  tellement  importantes, 
qu’on  peut  le  considérer  comme  un  ouvrage  entièrement  neuf.  C’est  un  cours  d'histoire 
naturelle  pharmaceutique  que  les  médecins  et  les  pharmaciens  consulteront  toujours 
avec  fruit.  Une  addition  importante,  c’est  celle  de  plus  de  800  figures  intercalées  dans 
le  texte,  toutes  exécutées  avec  le  plus  grand  soin. 

PRINCIPES  ÉLÉMENTAIRES  DE  PHARMACEUTIQUE,  ou 

Exposition  du  système  des  connaissances  relatives  à l’art  du  pharmacien; 
par  P.  A.  Cap,  pharmacien,  membre  de  la  Société  de  pharmacie  de  Pa- 
ris. Paris,  1837,  in-8.  6 fr.  50  c. 

PHARMACOPÉE  UNIVERSELLE,  ou  Gonspectus  des  pharmaco- 
pées d’Amsterdam,  Anvers,  Duljlin,  Édimbourg,  Ferrare,  Genève, 
Grèce,  Hambourg,  Londres,  Oldembourg,  Parme,  Sleswig,  Strasbourg, 
Turin,  Wurlzbourg;  américaine,  autrichienne,  balave,  belge,  danoise, 
espagnole,  finlandaise,  française , hanovrienne,  hessoise,  polonaise, 
portugaise,  prussienne,  russe,  sarde,  saxonne,  suédoise,  xvurtember- 
geoise;  des  disjiensaires  de  Brunswick,  de  l'eide,  de  la  Lippe  et  du 
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Palatinal;  des  pharmacopées  militaires  de  Danemark,  de  France,  de 
Prusse  et  de  Wurtzbourg,  des  l'ormulaires  et  pharmacopées  d’Ammon, 
Augustin,  Béral,  Bories,  Brera,  Brugnatelli,  Cadet  de  Gassicourt,  Cot- 
lereau,  Cox,  Ellis,  Foy,  Giordano,  Guibourt,  Hufeland,  Magendie,  Phœ- 
bns,  Piderit,  Pierquin,  Radius,  Ralier,  Saunders,  Scbubarlh,  Sainte- 
Marie,  Soubeiran,  Spielmann,  S^Yediaur,  Taddei  cl  Van-Mons  ; ouvrage 
contenant  les  caractères  essentiels  et  la  synonymie  de  toutes  les  sub- 
stances citées  dans  ces  recueils,  avec  l’indication,  à chaque  préparation, 
de  ceux  qui  l'ont  adoptée,  des  procédés  divers  recommandés  pour  l’exé- 
cuter, des  variantes  qu’elle  présente  dans  différents  formulaires,  des 
noms  officinaux  sous  lesquels  on  la  distingue  dans  divers  pays,  et  des 
doses  auxquelles  on  l’administre,  par  A.  J.  L.  Jourdan,  membre  de  l’A- 
cadémie nationale  de  médecine.  Deuxième  édition,  entièrement  re/’ou- 
due  et  considérablement  augmentée,  prticed^e  de  tableaux  présentant 
la  concordance  des  divers  poids  médicinaux  de  l’Europe  entre  eux  et 
avec  le  système  décimal.  Paris,  1840,  2 forts  vol.  in-8  de  chacun  800 
pages  à deux  colonnes.  25  fr. 

COURS  DE  PHARMACIE,  leçons  professées  à l’École  de  pharma- 
cie par  L.  R.  Lecanu,  professeur  à l'École  de  pharmacie,  membre  de 
l’Académie  nationale  de  médecine  et  du  Conseil  de  salubrité.  Paris,  1842, 
2 vol.  in-8.  14  fr. 

Considéré  comme  un  excellent  Traité  de  pharmacie  pratique,  cet  ouvrage  est  di- 
visé en  six  parties  qui  comprennent  : 1°  de  la  récolte  des  matières  médicamenteuses 
inorganiques  et  organiques  ; 2»  du  mode  de  développement  des  végétaux,  de  leur  com- 
position, des  propriétés  de  leurs  principes  constituants,  etc.  ; 5°  descriptions  des  opé- 
rations pratiquées  en  pharmacie,  telles  que  la  division,  la  solution,  la  distillation  et  l’é- 
vaporation ; 4“  application  des  manipulations  à la  préparation,  à l’extraction  et  à la  dis- 
position des  médicaments  les  plus  importants  et  les  plus  curieux,  etc.  ; 5“  examen  des 
procédés  à l’aide  desquels  on  peut  déterminer  la  pureté  des  matières  médicamenteuses  du 
commerce,  etc.  ; 6»  exposé  des  moyens  de  conservation  des  matières  médicamenteuses 
minérales,  des  plantes  et  de  leurs  organes,  des  animaux  vivants  ou  morts  et  des  parties 
d'animaux,  etc. 

A.\i>  üAIRE  DE  CHIMIE,  comprenant  les  applications  de  cette 
science  à la  médecine  et  à la  pharmacie,  ou  Répertoire  des  découver- 
tes et  des  nouveaux  travaux  en  chimie  faits  dans  les  diverses  parties 
de  l’Europe,  par  MM.  E.  Millon  et  J.  Reiset,  avec  la  collaboration  de 
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— Première  année,  Paris,  1845, 1 vol.  in-8  de  700  pages.  7 fr.  50  c. 

— Deuxième  année,  1846,  1 vol.  in-8  de  900  pages.  7 fr.  50  c. 

— Troisième  année,  1847,  1 vol.  in-8  de  820  pages.  7 fr.  50  c. 

— Quatrième  année,  1848,  in-8  de  6C0  pages.  7 fr.  50  c. 

— Cinquième  année,  1849,  in-8  de  C30  pages.  7 fr.  50  c. 

— Sixième  année,  1850,  in-8  de  760  pages.  . 7 fr.  50  c. 

— Septième  année,  1851,  in-8  de  600  pages.  7 fr.  50  c. 


Cel  ouvrage  parait  régulièrement  en  janvier  de  chaque  année. 

la  mort  de  Berzélius  a suspendu  la  publication  du  Rapport  annuel  de  Chimie;  les 
véritables  amis  des  progrès  scientifiques  trouveront  une  large  compensation  dans  V An- 
nuaire de  Chimie  de  MM.  Millon  et  Reiset;  la  grande  variété  des  travaux  qu’ils  em- 
brassent, puisque  chaque  volume  contient  l’analyse  de  plus  de  400  mémoires,  et  l’im- 
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partialîtéde  leur  appréciation,  assurent  à ce  livre  un  ranfc  élevé  dans  la  science;  c’est  un 
ouvrage  éminemment  utile  à toutes  les  personnes  qui  désirent  se  tenir  au  courant  des 
découvertes  les  plus  récentes  de  la  chimie.  Car,  pour  connaitre  le  mouvement  et  les 
progrès  qui  s'opèrent  en  chimie,  pour  en  apprécier  tous  les  détails,  il  n’est  pas  de  pu- 
blications que  les  travailleurs  ne  doivent  interroger;  il  leur  faut  consulter  plus  de  vingt 
recueils,  qui  nécessitent  non-seulement  beaucoup  de  temps,  mais  la  connaissance  de 
plusieurs  langues.  C’est  dans  le  but  d’obvier  à ces  inconvénients  que  les  auteurs  ont 
entrepris  de  présenter  dans  V Annuaire  de  chimie,  une  exposition  complète  de  l’en- 
semble de  tous  les  travaux  dont  la  chimie  fait  l’objet,  et  qui  s’exécutent  en  France  ou  à 
l’étranger. 

ÉLÉMENTS  DE  CHIMIE,  ORGANIQUE,  comprenant  les  appli- 
cations de  celte  science  à la  physiologie  animale,  par  le  docteur  E, 
Millon,  professeur  dechimieà  riiôpilal  mililaire  du  Val-de-Grâce.  Paris, 
1845-1847,  2 vol.  in-8,  chacun  de  700  pages.  15  fr. 

Le  deuxième  et  dernier  volume.  7 fr.  50  e. 

RECHERCHES  CHIMIQUES  SUR  LE  MERCURE  et  sur  les 
constitutions  salines,  par  E.  Millon.  Paris,  184G,  in-8.  2 fr.  50  c. 

DICTIONNAIRE  DES  ANALYSES  CHIMIQUES,  ou  Réper- 
toire alphabétique  des  analyses  de  tous  les  corps  naturels  et  artificiels 
depuis  la  fondation  de  la  chimie,  avec  l’indication  du  nom  des  auteurs 
et  des  recueils  où  elles  ont  été  insérées,  par  MM.  Violette  ancien  élève 
de  l’école  Polytechnique,  commissaire  des  poudres  et  salpêtres,  et 
Archambault.  Paris,  1851,  2 vol.  in-8  à deux  colonnes.  16  fr. 

Les  chimistes  apprécieront  l’importance  etlacommodité  d’un  Dictionnaire  qui  renferme 
les  faits  constants  relatifs  à tous  les  composés,  les  formules  qui  les  désignent,  et  lès 
nombres  au  moyen  desquels  ces  formules  ont  été  établies.  La  série  chronologique  des 
analyses  présente  pour  chaque  corps  une  sorte  de  résumé  historique  où  l’on  pourra 
suivre  les  progrès  de  la  science.  Le  naturaliste  et  le  médecin  trouveront  dans  ce  livre 
les  compositions  des  tissus  d’animaux  et  de  plantes,  des  produits  de  l’organisation  daas 
l’état  de  santé  et  de  maladie.  Le  géologue  y trouvera  les  analyses  des  roches  et  des  fos- 
siles, dont  l’ingénieur,  à son  tour,  peut  tirer  un  parti  avantageux  pour  la  connaissance 
des  localités  qu’il  exploite  ou  des  matériaux  qu’il  veut  mettre  en  œuvre.  Le  fabricant  de 
produits  chimiques,  le  maître  de  forges,  le  teinturier,  l’agriculteur,  qui  veulent  mar- 
cher dans  la  voie  du  progrès,  trouveront  dans  le  Dictionnaire  des  Analyses  chimiques 
un  grand  nombre  de  renseignements  utiles. 

TRAITÉ  DE  CHIMIE  ORGANIQUE,  par  Th.  Graham,  profes- 
seur de  chimie  àTUniversité  de  Londres,  traduit  de  l’anglais  par  E.  Mat- 
thiku-Plkssy,  préparateur  de  chimie.  Paris,  1843,  in-8  avec  figures. 

7 fr. 

NOUVEAU  SYSTÈME  DE  PHYSIOLOGIE  VÉGÉTALE  ET 
DE  BOTANIQUE,  fondé  sur  les  méthodes  d’observation  dévelop- 
pées dans  le  nouveau  système  de  chimie  organique,  par  F.  V.  Raspail, 
accompagné  de  60  planches  contenant  près  de  1000  figures  d’analyses, 
dessinées  d’après  nature  et  gravées  avec  le  plus  grand  soin.  Paris,  1837, 
2 forts  vol.  in-8,  et  Allas  de  60  planches.  30  fr. 

— Le  même  ouvrage,  avec  planches  coloriées.  50  fr. 

NOUVEAU  SYSTÈME  DE  CHIMIE  ORGANIQUE,  fondé  sui- 
de nouvelles  méthodes  d’observations;  précédé  d’un  traité  complet  sur 
l’art  d’observer  et  de  manipuler  en  grand  et  en  petit  dans  le  laboratoire 
et  sur  le  porte-objet  du  microscope;  par  F.  V.  Raspail.  Deuxième  édi- 
tion, entièrement  refondue,  accompagnée  d’un  Allas  in-4  de  20  plan- 
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chcs  conlenanl  400  figures  dessinées  d’après  nature , gravées  avec  le 
plus  grand  soin.  Paris,  1838,  3 forts  vol.  in-8  et  Atlas  in-4.  30  fr. 

MAiN'UEL  POUR  L’ANALYSE  DES  SUBSTANCES  ORGA- 
NIQUES, par  J.  Liébig,  professeur  de  chimie  à l’IIniversilé  de  Gie- 
sen  J traduit  de  rallemand  par  A.  J.  L.  Jourdan  ; suivi  de  l’Examen 
critique  des  procédés  et  des  résultats  de  l’analyse  élémentaire  des 
corps  organisés,  par  F.  V.  Raspail.  Paris,  1838,  in-8,  figures.  3 fr.  50c. 

Cet  ouvrage,  déjà  si  important  pour  les  laboratoires  de  chimie,  et  que  recommande  à 
un  si  haut  degré  la  haute  réputation  d’exactitude  de  l’auteur,  acquiert  un  nouveau  de- 
gré d’intérêt  par  les  additions  de  M.  Raspail. 

NORENCLATUllE  ET  CLASSIFICATIONS  CHIMIQUES, 

suivies  d’un  LEXIQUE  historique  et  synonymique  comprenant  les 
noms  anciens,  les  formules,  les  noms  nouveaux,  le  nom  de  l’auteur  et 
la  date  de  la  découverte  des  produits  delà  chimie,  par  le  docteur  Ferd. 
lloEFER.  Paris,  1845,  1 vol.  in-l2,  avec  tableaux.  3 fr. 

traite  de  chimie  generale  et  EXPÉRIMENTALE, 

avec  les  applications  aux  aru,  à la  médecine  et  à la  pharmacie,  par  A. 
Bal’drimont,  professeur  agrégé  de  chimie  à la  Faculté  de  médecine  de 
Paris.  Paris,  1844-1846,  ouvrage  compief,  2 vol.  in-8,  ensemble,  1560 
pages,  avec  260  figures  intercalées  dans  le  texte.  18  fr. 

Convaincu  que  l’enseignement  des  sciences  doit  avoir  pour  but  d’en  faire  com- 
prendre l’ensemble  et  non  point  d’en  développer  toutes  les  parties,  j’ai  cru  qu’il  serait 
convenable  de  publier  un  traité  de  chimie  dans  lequel  les  faits  utiles  par  leur  appli- 
cation ou  par  l'appui  qu'ils  prêtent  à la  philosophie  de  cette  science  fussent  enregistrés 
avec  soin  et  d’une  manière  concise,  mais  aussi  complète  que  possible,  tandis  que  tous  les 
faits  douteux  ou  sans  application  en  soient  rejetés  entièrement.  Mon  intention  et  mon 
désir  sont  que  l’élève  qui  aura  étudié  ce  traité  de  chimie,  et  qui  en  aura  répété  les  prin- 
cipales expériences,  puisse  sans  aucun  secours  consulter  les  annales  de  la  science,  et  se 
mettre  ainsi  au  courant  des  faits  dont  il  désire  connaître  les  détails.  L’enseignement  que 
j’ai  fondé  pour  la  chimie  et  ses  applications  m’a  démontré,  par  dix  années  d’expé- 
riences, que  ce  but  pouvait  être  atteint. 

< Le  choix  des  matières,  le  soin  que  j’ai  pris  à n’enregistrer  que  des  faits  authen- 
tiques, et  qui,  pour  la  plupart,  ont  été  vérifiés  dans  mes  laboratoires,  me  donnent  aussi 
la  confiance  que  ce  livre  pourra  être  consulté  par  ceux  qui,  connaissant  la  chimie  ou  se 
livrant  à ses  applications,  ont  besoin  de  renseignements  positifs.  » 

{Préface  de  l’au/eur.) 

DU  SUCRE  ET  DE  SA  FABRICATION,  par  A.  Baudrimont,  suivi 
d'un  précis  de  lalégislation  qui  régit  cette  industrie,  par  A.  Trébuchkt, 
1841 , in-8,  avec  21  fig.  3 fr. 

PHARMACOPÉE  DE  LONDRES',  publiée  par  ordre  du  gouver- 
nement, en  latin  et  en  français.  Paris,  1837,  in-18.  3 fr. 

DICTIONNAIRE  RAISONNÉ,  étymologique,  synonymique  et  po- 
lyglotte DES  TERMES  USITÉS  DANS  LES  SCIENCES  NATURELLES  ; Comprenant 

l’anatomie,  l’histoire  naturelle  et  la  physiologie  générales  ; l’astronomie, 
la  botanique,  la  chimie,  la  géographie  physique,  la  géologie,  la  minéra- 
logie, la  physique,  la  zoologie,  etc.  ; par  A.  J.  L.  Jourdan,  membre  de 
l’Académie  nationale  de  médecine.  Paris,  1834,2  forts  vol.  in-8  à deux 
colonnes.  18  fr. 

Le  goût  des  sciences  naturelles  est  si  généralement  répandu  aujourd’hui,  qu’il  y avait 
une  véritable  nécessité  de  mettre  à la  portée  du  public  instruit  un  Bictionnairc  des 
termes  que  les  savants  emploient,  en  indiquant  leur  élt/mologie,  leur  synonymie  dans 
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les  langues  grecque,  latine,  allemande,  anglaise  et  ilalienne,  les  acceptions  diverses 
et  particulières  sous  lesquelles  ils  ont  élé  employés  dans  tels  ou  tels  auteurs.  C’est  en 
consultant  tous  les  travaux  entrepris  en  histoire  naturelle  depuis  40  années,  que  .M.  Jour- 
dan est  parvenu  à faire  un  livre  nécessaire  à toutes  les  personnes  qui  se  livrent  à l’étude 
des  sciences  naturelles  ; il  sera  surtout  indispensable  à toutes  celles  qui  consultent  des 
ouvrais  écrits  en  langue  étrangère,  puisqu’elles  y trouveront  réunis  non-seulement 
plus  de  dix-huit  mille  mots,  dont  mus  dks  dkux  tikiis  ne  se  TaouvEirr  e.vcoue  oaxs 
AUCUN  GLOSA1UE,  iiiais  encore  une  niasse  imposante  d’exemples. 

ÉLÉMENTS  DE  GEOGUAPUIE  PHYSIQUE  ET  DE  ME- 
TEOUOLÜGIE,  ou  résumé  des  notions  acquises  sur  les  grands  plié- 
noinènes  et  les  grattdes  lois  de  la  nature,  servant  d’introduction  à l’é- 
tude de  la  géologie,  par  H.  Lecoq  , professeur  d’histoire  naturelle  à 
Clermont-Ferrand.  1 fort  vol.  in-8,  avec  quatre  planches  gravées.  9 fr. 
ÉLÉMENTS  DE  GEOLOGIE  ET  D’UYDUOGRAPUIE,  ou 
résumé  des  notions  acquises  sur  les  grandes  lois  de  la  nature,  faisant 
suite  etservantde  complément  aux  Éléments  de  géographie  physique  et 
de  météorologie,  parH. Lecoq.  2forls  vol.  in-8,avec8  pl. gravées.  15  fr. 

DICTIONNAIRE  RAISONNE  DES  TER3IES  DE  BOTANI- 
QUE ET  DES  FAMILLES  NATURELLES,  contenant  l’éty- 
mologie et  la  description  détaillée  de  tous  les  organes,  leur  synonymie  et 
la  définition  des  adjectifs  qui  servent  à les  décrire  ; .suivi  d’un  vocabu- 
laire des  termes  grecs  et  latins  les  plus  généralement  employés  dans  la 
Glossologie  botanique  ; par  H.  Lecoq  et  Juillet.  1 fort  vol.  in-8.  9 fr. 

Les  changements  introduits  dans  le  langage  par  les  progrès  immenses  qu’a  faits  la  bo- 
tanique depuis  trente  ans  rendaient  nécessaire  un  nouveau  dictionnaire,  et  c’est  pour 
répondre  à ce  besoin  que  MM.  Lecoq  et  Juillet  ont  entrepris  celui-ci. 

FLORA  GALLICA,  seu  Enumeratio  plantarum  in  Gallià  sponlè 
nascentium,  secundùm  Linnæanum  syslema  digestarum,  addita  fami- 
liarum  naturalium  synopsi  ; auclore  J.  L.  A.  Loiseleur  Deslonchamps, 
Editio  secunda,  aucta  et  emendata,  cum  tabulis  31.2  vol.  in-8.  1 6 fr. 

FLORA  ATLANTICA,  sive  Historia  plantarum  quæ  Atlante,  agro 
Tunetato  et  Algériens!  crescunt;  auct.  R.  DESEoNTAiîtEs.  Paris,  an  Vif, 
2 vol.  in-4,  accompagnés  de  261  pl.  dessinées  par  Redouté,  et  gravées 
avec  le  plus  grand  soin.  70  fr. 

« M.  Desfontaines  est  resté  plusieurs  années  en  Barbarie,  a exploré  sur  presque  tous 
les  points  les  deux  royaumes  de  Tunis  et  d’Alger,  et  n’est  revenu  en  France  qu’avec  cette 
riche  moisson  de  plantes  qu’il  publia  depuis  sous  le  titre  de  Flore  atlantique.  Cet  ou- 
vrage, résultat  de  huit  années  d’études,  et  de  l’examen  de  près  de  deux  mille  plantes, 
parmi  lesquelles  l’auteur  compte  jusqu’à  trois  cents  espèces  nouvelles,  est  demeuré 
comme  une  de  ces  bases  fondamentales  sur  lesquelles  a été  bâti  plus  tard  l'édifice  au- 
jourd’hui si  important  de  la  géographie  botanique.  » {Eloge  de  Desfonlaines,  par 
M.  Flourens.) 

ÉNUMÉRATION  DES  GENRES  DE  PLANTES  cultivées  au 
Muséum  d’histoire  naturelle  de  Paris,  suivant  l’ordre  établi  dans  l’École 
de  botanique,  par  Ad.  Brongniart,  professeur  de  botanique  au  Muséum 
d’histoire  naturelle,  membre  de  l’Institut,  etc.  Deuxième  édition,  revue, 
corrigée  et  augmentée,  avec  une  Table  générale  alphabétique.  Paris, 
1860,  in-12  de  240  pages.  3 fr. 

Dans  cet  ouvrage,  indispensable  aux  botanistes  et  aux  personnes  qui  veulent  visiter 
avec  fruit  l’Ecole  du  jardin  botanique,  M.  Ad.  Brongniart  s’est  appliqué  à indiquer  non- 
seulement  les  familles  dont  il  existe  des  exemples  cultivés  au  Muséum  d'histoire  natu- 
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relie,  mais  même  celles  en  petit  nombre  qui  n’y  sont  pas  représentées  et  dont  la  struc- 
ture est  surtisamnicnt  connue  pour  qu’elles  aient  pu  être  classées  avec  quelque  certitude. 
La  Table  alphabétique  comble  une  lacune  que  les  botanistes  regrettaient  dans  la  pre- 
mière édition. 

KEVUE  DE  LA  FLODE  PARISIEXiVE,  suivie  du  texte  du  Bo- 
tanicon  Barisiense  de  VAtLLANT,  avec  les  noms  linnéens  en  regard, 
par  le  docteur  F.  V.  Mérat,  membre  de  l’Académie  nationale  de  Mé- 
decine. Paris,  1843,  in-8  de  500  page.  6 IV.  50  c. 

Ouvraprc  servant  de  complément  aux  quatre  éditions  (et  au  synopsis)  de  la  nouvelle 
Flore  des  environs  de  Paris  (du  même  auteur)  et  à toutes  celles  publiées  jusqu’ici. 

CATALOGUE  DES  PLANTES  VASCULAIRES  DE  L’EU- 
ROPE CENTRALE,  comprenant  la  France,  la  Suisse,  l’Allemagne, 
par  Martial  Lamotte.  Paris,  1847,  in-8  de  104  pages,  petit-texte  à deux 
coteniies.  2 fr.  50 

Ce  catalogue  facilitera  les  échanges  entre  les  botanistes,  et  leur  évitera  les  longues 
listes  de  plantes  de  leurs  désidérata  et  des  plantes  qu’ils  peuvent  offrir.  — Il  servira  de 
catalogue  d’herbier,  de  table  pour  des  ouvrages  sur  les  plantes  de  France  et  d’Alle- 
magne; il  sera  d’une  grande  utilité  pour  recevoir  des  notes  de  géographie  botanique, 
pour  signaler  les  espèces  qui  composent  les  fleurs  des  localités  circonscrites,  pour  dé- 
signer les  plantes  utiles  et  industrielles,  les  plantes  médicinales,  les  espèces  ornemen- 
tales, pour  comparer  la  végétation  arborescente  à celle  qui  est  herbacée,  les  rapports 
numériques  des  genres,  des  espèces,  etc. 

MOAOGllAPHIE  DE  LA  FAMILLE  DES  HIRUDIIVÉES, 

par  M.  Moquix-Tandon,  professeur  d’histoire  naturelle  à la  Faculté 
des  sciences  de  Toulouse.  Deuxième  édition,  considérablement  aug- 
mentée. Paris,  1846,  in-8  de  450  pages,  avec  Allas  de  14  planches 
gravées  et  coloriées.  15  fr. 

Cet  ouvrage  intéresse  tout  à la  fois  les  médecins,  les  pharmaciens  et  les  naturalistes. 
Il  est  ainsi  divise  : Histoire  des  espèces,  anatomie  et  physiologie  des  hirudinées,  de 
leur  position  dans  les  diverses  classifications  générales.  — Descriptions  des  organes  el 
des  Jonctions,  systèmes  cutané,  locomoteur,  sensitif,  digestif;  sécrétoire,  circulatoire, 
respiratoire,  système  reproducteur,  symétrie  des  organes,  durée  de  la  vie  et  accroisse- 
ment, habitations,  stations.  — Emploi  des  sangsues  en  médecine,  pêche,  conservation, 
multiplication,  maladies,  transport  et  commerce  des  sangsues,  application  et  réapplica- 
tion des  sangsues.  — Description  de  la  famille  des  genres  el  des  espèces  d’ hirudinées, 
hirudinées  albionniennes,  bellienncs,  siphoniennes,  planériennes. 

UISTOIRE  NATURELLE  DES  3IOLLUSQUES  TERRES- 
TRES ET  FLUVIATILES  DE  LA  FRANCE,  par  A.  Moquin- 
Tandon,  professeur  d’histoire  naturelle  à la  Faculté  des  sciences  de 
Toulouse,  etc.  {Sous  presse.) 

Ce^uvrage  formera  un  fort  volume  in-8  de  600  à 700  pages,  accompagné  d’un  Atlas 
de  23  planches  gravées  et  coloriées  avec  le  plus  grand  soin,  représentant  toutes  les  es- 
pèces avec  la  figure  de  l’animal  par  genres. 

\J Histoire  naturelle  des  Mollusques  de  France,  de  Draparnaud,  publiée  en  1803, 
et  le  Supplément,  par  Michaud,  outre  qu’ils  sont  fort  rares,  ne  répondent  plus  aux  be- 
soins de  la  science,  parce  qu’ils  sont  insuffisants,  et  que  le  nombre  des  coquilles  décou- 
vertes et  connues  aujourd’hui  est  bien  plus  considérable.  C’est  donc  dans  le  but  d'obvier 
à cet  inconvénient  en  remplissant  une  lacune,  et  de  faire  un  livre  également  utile  aux 
savants  et  aux  collecteurs  amateurs,  que  M.  Moquin-Tandon  s’occupe  depuis  longues 
années  de  la  rédaction  et  de  la  coordination  des  nombreux  matériaux  que  l’on  possède 
sur  V Histoire  naturelle  des  Mollusques  de  i^rance.  Toutes  les  figures  sont  dessinées 
d'apiès  nature  par  l'auteur;  la  gravure  sur  acier  est  confiée  aux  artistes  habiles  à qui  l’on 
doit  les  planches  de  l’Atlas  de  la  deuxième  édition  de  la  Monographie  des  Hirudinées, 
par  M.  Moquin-Tandon  ; telles  sont  les  garanties  d'exécution  pour  faire  de  cet  ouvrage 
un  beau  el  bon  livre. 
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LIBRAIRIE  DE  J.  B.  BAILLIÈRE, 

HISTOIRE  NATURELLE  DES  ANIMAUX  SANS  VERTÈ 
BRES,  présenlani  les  caractères  généraux  et  particuliers  de  ces  ani 
maux,  leur  distribution,  leurs  classes,  leurs  familles,  leurs  genres 
la  citation  synonymique  des  principales  espèces  qui  s’y  rapporlenll 
par  J.  B.  P.  A.  de  Lamarck,  membre  de  l’inslitut,  professeur  au  Moi 
séum  d’IIisloire  naturelle.  Deuxième  édition,  revue  et  augmentée  d’adj  i 
ditions  présentant  les  faits  nouveaux  dont  la  science  s’est  enrichit  : 
jusqu’à  ce  jour  ; par  M.  G.  P.  Deshayes  et  H.  Milne-Edwards.  Parist  ! 
1835-1845,  Il  forts  vol.  in-8.  Prix,  88  fri  ' 

Cet  ouvrage  se  distribue  aiusi  : t.  I.  Introduction.  Infusoires;  t.  II.  Polypiers  ; t.  II  j 
Radiaires,  Tuniciers,  Vers.  Organisation  des  insectes;  t.  IV.  Insectes;  t.  V.  Arachnide! 
Crustacés,  Annélides,  Cirrhipèdesj  t.  VI,  VII,  VIII,  IX,  X,  XI.  Histoire  des  Jlollus(|ued 
Dans  cette  nouvelle  édition,  M.  Desuaves  s’est  chargé  de  revoir  et  de  compléter  l’iii 
troduction,  l’Histoire  des  Mollusques  et  des  Coquilles;  M.  Milnb  Euwabds,  les  Infu 
soires,  les  Polypiers,  les  Zoophytes,  l’organisation  des  Insectes,  les  Arachnides,  les  Crus 
tacés,  les  Annélides,  les  Cirrhipèdes;  M.  F.  Dujabdin,  les  Radiaires,  les  Echinoderme 
et  lesTuniciers;  M.  Nobdmann  (de  Berlin),  les  Vers,  etc. 

Les  nombreuses  découvertes  des  voyageurs,  les  travaux  originaux  de  MM.  Miln 
Edwards  et  Deshayes,  ont  rendu  les  additions  tellement  importantes,  que  l’ouvrage  d 
Lamarck  a plus  que  doublé  dans  plusieurs  parties,  principalement  dans  \' JJisloire  de 
Mollusques,  et  nous  ne  craignons  pas  de  présenter  cette  deuxième  édition  comme  ui 
ouvrage  nouveau  devenu  de  première  nécessité  pour  toute  personne  qui  veut  étudier  ave 
succès  les  sciences  naturelles  en  général,  et,  en  particulier,  celle  des  animaux  inférieurs 

BULLETIN  DE  L’ACADEMIE  NATIONALE  DE  MÉDE 
CINE,  publié  par  les  soins  de  la  commission  de  publication  de  l'A- 
cadémie, et  rédigé  par  MM.  F.  Dubois,  secrétaire  perpétuel,  Gibert 
secrétaire  annuel. 

Paraît  régulièrement  tous  les  quinze  jours,  par  cahiers  de  .3  feuille: 
(48  pag.  in-8).  H publie  exactement  tous  les  travaux  de  chaque  séance 
Prix  de  l’abonnement  pour  un  an  franco  pour  toute  la  France  : 15  fr 

Collection  du  1er  octobre  1836  au  30  septembre  1850  : quatorze  années 
• formant  15  forts  volumes  in-8  de  chacun  1100  pages.  110  fr 

Chaque  année  séparée  in-8  de  1100  pages.  12  fr 

Ce  Bulletin  officiel  rend  un  compte  exact  et  impartial  des  séances  de  l’Académie  na- 
tionale de  Médecine,  et  présentant  le  tableau  fidèle  de  ses  travaux,  il  offre  l'eosemblc 
de  toutes  les  questions  importantes  que  les  progrès  de  la  médecine  peuvent  faire  naitre 
l'Académie  étant  devenue  le  centre  d’une  correspondance  presque  universelle,  c’est  pai 
les  documents  qui  lui  sont  transmis  que  tous  les  médecins  peuvent  suivre  les  mou- 
vements de  la  science  dans  tous  les  lieux  où  elle  peut  être  cultivée,  en  connaître,  près-  n 
qu’au  moment  où  elles  naissent,  les  inventions  et  les  découvertes.  — L’ordre  du  Bulle-  | 
tin  est  celui  des  séances  : on  inscrit  d’abord  la  correspondance  soit  officielle,  soit  I 
manuscrite,  soit  imprimée;  à côté  de  chaque  pièce,  on  lit  les  noms  des  commissaires  || 
chargés  d’en  rendre  compte  à la  Compagnie.  Le  rapport  est-il  lu,  approuvé,  les  rédac-  I 
teurs  le  donnent  en  totalité  quelle  que  soit  son  importance  et  son  étendue  : est-il  suivi  I 
de  discussions,  ils  s’appliquent  avec  la  même  impartialité  à les  reproduire  dans  ce  a 
qu’elles  offrent  d’essentiel,  principalement  sous  le  rapport  pratique.  C’est  dans  le  But-  Il 
letin  seulement  que  sont  reproduites  dans  tous  leurs  détails  et  avec  impartialité  les  dis- 
cussions relatives  à l’Ætnpyème,  au  Magnétisme,  à la  Morve,  à la  Fièvre  typhoïde,  à 
la  Statistique  appliquée  à la  médecine,  à \’ Introduction  de  l’air  dans  les  veines,  au 
système  nerveux,  V Empoisonnement  par  l’arsenic,  V Organisation  de  in  pharma- 
cie, la  Ténotomie,  le  Cancer  des  mamelles,  V Ophlhalmie,  les  Injections  iodées,  la 
Peste  et  les  quarantaines,  la  Taille  et  la  Lithotritie,  \es  Fièvres  intermittentes,  les 
maladies  de  la  Matrice,  le  Crétinisme,  etc.  Ainsi,  tout  correspondant,  tout  médecin, 
fout  savant  qui  transmettra  un  écrit  quelconque  à l’Académie,  en  pourra  suivre  les  dis- 
cussions et  connaître  exactement  le  jugement  quî  en  est  porté. 


Carbeil,  tfp.  «t  lith.  de  Grstb. 
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